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Konczy sie gwarancja Twojego urzadzenia?

A moze intensywna eksploatacja sprawia, ze warto rozwazy¢ jego wymiane na nowe?
Masz wiele urzadzen i zalezy Ci na minimalizacji ryzyka przestojow?

Oferujemy dedykowane pakiety serwisowe oraz programy przedtuzania gwarancji, ktére zapewnig kompleksowa
obstuge i bezpieczenstwo Twojego sprzetu.

Skontaktuj sie z naszym specjalista, aby dowiedziec sie, jak mozemy pomac.

Michat Kowalczyk
9 specjalista ds. ustug serwisowych

3 mkowalczyk@meden.com.pl « +48 694 077107

Spotkajmy sie...

Poznaj naszego przedstawiciela w Twoim regionie:

- Zeskanuj, by uzyskac
wiecej informacji
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Szanowni Panstwo,

sktadamy na Panstwa rece najnowszy katalog innowacyjnych i zaawansowanych technologicznie produktow z zakresu neurorehabilitacji
i diagnostyki neurologicznej. Spotka Meden-Inmed jest obecna na rynku od 1989 roku i pozostaje firma rodzinng. Od poczatku dziatalnosci
nieustannie inwestujemy w rozwoj i nowoczesne rozwigzania. Posiadamy Swietnie wyposazony park maszynowy, specjalistyczne pracownie
konstrukcyjne, profesjonalne oprogramowanie, wtasng pracownie wzornictwa oraz wykwalifikowang kadre umozliwiajaca projektowanie
i wykonywanie prototypowych konstrukcji, prowadzenie testéw technicznych oraz produkowanie sprzetu medycznego na duzg skale.
JestesSmy w stanie zapewni¢ wysokie parametry jakosciowe wyrobéw Meden-Inmed nie tylko poprzez wdrozenie okreslonych standardow
procesu produkcyjnego, ale rowniez dzieki doborowi odpowiednich materiatow, gwarantujgcych trwatos$¢ oraz niezawodnosé.

W naszej ofercie znajda Panstwo szeroki wybor urzadzen wspierajgcych proces diagnostyki oraz rehabilitacji neurologicznej. Oferujemy m.in.
wzmacniacze do badan qEEG, systemy EEG z funkcjag neurofeedback, stymulatory magnetyczne oraz liczne akcesoria. Proponujemy rowniez
rozwigzania terapeutyczne, takie jak Lokomat® Pro do reedukacji chodu, Armeo® Spring do rehabilitacji konczyny gornej oraz bieznia C-Mill
do terapii funkcjonalnej. W odpowiedzi na dynamiczny rozwdj technologii oraz potrzeby pacjentow i terapeutéw, wprowadzilismy do oferty
takze systemy takie jak Neuroforma Cognitive do interaktywnej terapii ruchowej i poznawczej, VRRS, czyli kompleksowy system rehabilitacji
wykorzystujgcy wirtualng rzeczywistos¢ oraz bieznie ema®, wspierajaca trening réwnowagi i chodu w ramach systemu VR Essential.

Zachecamy do zapoznania sie z petnym katalogiem oraz do kontaktu z naszym zespotem, ktéry z przyjemnos$cig odpowie na pytania
i pomoze dobra¢ odpowiednie rozwigzania.

Zespot Meden-Inmed

mgr Maciej Zinka drinz. Wiestaw Zinka
Prezes Zarzadu Prezes Senior



Inwestuj z nami

Innowacyjnos¢ - Jakos¢ - Kompleksowosc¢

Dzieki bogatemu doswiadczeniu i profesjonalnej kadrze oferujemy naszym klientom
kompleksowe dostawy do osrodkéw medycznych - od drobnych akcesoriow po petne
wyposazenie. Wielu klientéw uzyskato dofinansowanie inwestycji z funduszy Unii Europejskiej.
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Projekt

Juz na etapie koncepgji inwestycji kluczowa jest wiedza i doswiadczenie naszych
specjalistow, ktdrzy zajma sie doborem sprzetu zgodnego z wymaganiami i potrzebami
klienta oraz zaplanowaniem budzetu. Przy wspodtpracy najbardziej doswiadczonych
architektéow w Polsce wykonujemy dokumentacje projektowg nowo powstajgcych
obiektéw, jak réwniez projekty modernizacji lub rozbudowy juz istniejacych placowek.
Dzieki dobrze zaplanowanej inwestycji zaoszczedza Paristwo czas i pienigdze w trakcie
realizacji.

Finansowanie

Z pomoca partneréw, umozliwiamy naszym klientom pozyskanie srodkéw na inwestycje.
Posiadamy doswiadczenie w korzystaniu z réznych zrodet finansowania, m.in. projektow
realizowanych w ramach srodkéw europejskich, funduszy norweskich, a takze PFRON
oraz Polkard. Doskonale rozumiemy jak wazne jest zachowanie ptynnosci finansowej
placowki oraz uzyskanie srodkow z zewnetrznych zrodet, dlatego przed przystapieniem
do inwestycji doradzamy naszym klientom jakich instrumentow uzyc.

Realizacja

Po wspdlnej pracy nad projektem aktywnie pomagamy réwniez w realizacji inwestycji.
Dysponujemy petna dokumentacja techniczna naszych urzadzen, ktéra jest niezbedna
do zaplanowania przytaczy. Nasza kadra inzynierska zapewni nadzér techniczny nad
prawidtowym wykonaniem instalacji. Praca z nami to gwarancja sprawnej realizacji
zaplanowanej inwestycji.

Wyposazenie

Profesjonalny sprzet medyczny jest zwienczeniem udanej inwestycji. Dzieki
nadzorowi nad prawidtowoscig wykonania instalacji mozliwe jest szybkie podtgczenie
wyposazenia medycznego. Wykorzystanie wieloletniego doswiadczenia naszej
kadry zapewni sprawny montaz, cykl profesjonalnych szkolen oraz bezproblemowy
serwis. Regularne dostawy materiatdow eksploatacyjnych i jednorazowych
w najlepszych cenach przyczynia sie do minimalizacji kosztéw operacyjnych.

Partnerstwo/Edukacja

Wspieramy merytorycznie kadre jednostki w obstudze wyposazenia oraz organizujemy
miedzynarodowe  warsztaty. Chetnie  wspotpracujemy w  zakresie  kampanii
marketingowych oraz wspieramy placowki. Doradzamy w zakresie wypromowania ustug
dla potencjalnego pacjenta docelowego.

Powierzajac inwestycje profesjonalistom moga Panstwo skupi¢ sie na tym co
najwazniejsze — leczeniu swoich pacjentéw. Na wszelkie pytania dotyczace
kompleksowej realizacji inwestycji odpowiedza nasi specjalisci.

Nasze kompetencje:

- neurorehabilitacja

« neurologia

- kardiologia

. chirurgia

- ortopedia i medycyna sportowa

« neurochirurgia i chirurgia
kregostupa

« blok operacyjny

- sale chorych i systemy
komunikacji

- opieka nad pacjentem

« onkologia

- urologia

« ginekologia

- rehabilitacja

« medycyna ratunkowa

- zywienie dojelitowe

« medical SPA & wellness

- weterynaria

. serwis

« badania i rozwdj

« produkcja



Finansowanie

Wspétpracujemy z wieloma instytucjami finansowymi, pomagajac naszym kontrahentom w pozyskiwaniu finansowania zakupéw

i inwestycji.

Obecnie wspétpracujemy z SIEMENS, BFF MED Finance, mLeasing oraz EFL.

Wybrane oferty naszych Partnerow:

Oferta

SI E M E N S | dla klientow

prywatnych

Decydujac sie na zakup sprzetu rehabilitacyjnego, mozesz skorzysta¢ z rozwigzania
SimplyLoan — pozyczki medycznej online oferowanej przez Siemens Finance — spotke
z grupy Siemens, specjalizujgcag sie w finansowaniu maszyn i urzadzen m.in. dla branzy
medycznej.

SimplyLoan to platforma, dzieki ktérej sfinansujesz wybrany produkt catkowicie online,
nawet w 15 minut, bez dodatkowych dokumentow.

&

BEZPIECZNIE SZYBKO WYGODNIE
petna ochrona Twoich danych finansowanie otrzymasz umowe finansowania
dzieki szyfrowanej platformie w 15 minut i zakupu sprzetu podpiszesz
SimplyLoan na jednym spotkaniu

Oferta
dla klientéw
publicznych

(@) medfinance |

BFF BANKING GROUP

Dostawca
N
Badanie i analiza Szpital ogtasza ) BFF MED Finance
potrzeb szpitali > przetarg omawia projekt >

i przygotowuje oferte

BFF Medfinance na rynku od ponad 10 lat finansuje inwestycje w branzy medycznej.
Wartosc sfinansowanych projektéw przekroczyta 2 miliardy ztotych, ponad 1500 projektéw
w tym przeszto 500 dostaw z finansowaniem.

Dla dostaw sprzetu medycznego lub innych elementéw wyposazenia szpitala, oferuje
prosta forme finansowania jaka jest finansowanie ratalne umozliwiajace pokrycie 100%
inwestycji, bez koniecznosci optaty wstepnej.

Co charakteryzuje finansowanie ratalne?

Oprocentowanie state lub zmienne w oparciu o WIBOR

Raty dopasowane do oczekiwan Klienta

Petna wtasnosc¢ sprzetu przechodzi na Inwestora w momencie podpisania protokotu
odbioru

Zabezpieczenie na finansowanym przedmiocie zamowienia

Mozliwos¢ sfinansowania prac adaptacyjnych

Finansowanie nawet do 10 lat

Wspotpraca z wieloma dostawcami w ramach jednego postepowania poprzez
wydzielenie zadan w przetargu

BFF MED Finance
wraz z dostawca
startujg do przetargu

Pozyczka medyczna od 1000 do 1 000 000 zt
catkowicie online

Wktad wtasny od O do 50%

Potaczenie pozyczki z dofinansowaniem ze srod-
kéw Unii Europejskiej

Brak optat manipulacyjnych

Elastyczne okresy finansowania — od 6 miesiecy
do 8 lat; mozliwos¢ karencji do 6 miesiecy
Szeroki zakres ubezpieczenia sprzetu

Mozliwos¢ sfinansowania zakupu mebli, sprzetu
IT, oprogramowania

Mozliwos¢ dodatkowej pozyczki na dowolny cel
do 80 000 zt

Wygrana w przetargu,
> realizacja inwestycji

Korzysci:

Prosta organizacja postepowania, w ramach
jednego przetargu, zamawiajacy otrzymuje oferte
na sprzet medyczny oraz finansowanie

Prosty zapis w SIWZ — ,Zamawiajacy zaptaci
wykonawcy w ... réwnych ratach miesiecznych”

Mozliwosci:

Wliczenia ceny finansowania w cene sprzetu
co zwieksza koszt zakupu sprzetu i tym samym
amortyzacje

Rozbicie ceny finansowania od ceny sprzetu
i odrebne ksiegowanie kosztu finansowego
Efektywne podatkowo - wyodrebnienie kosztu
finansowania na formularzu ofertowym pozwala
na zastosowanie stawki podatku VAT ZW



Spis tresci

REHABILITACJA NEUROLOGICZNA

Reedukacja chodu
Lokomat® Pro
Modut FreeD do systemu Lokomat® Pro
Lokomat® Nanos
Andago®
C-Mill
Rysen™
Khymeia Moonwalker.
UAN.GO
Axelero Gait & Balance
Eleveo
LokoHelp
Ergo Trainer
QuicklyPro Q-Walk

Rehabilitacja koriczyny gornej
Armeo® Power.
Modut Manovo® Power do systemu Armeo® Power
Armeo® Spring Pro

Modut Manovo® Spring do systemu Armeo® Spring Pro

Armeo® Senso

Bimeo

MediTutor Workstation
Neuroforma Cognitive
REAtouch®

GripAble Pro

Squeezi

Saebo 5

SaeboMAS
SaeboMAS Mini

Luna EMG

Meissa OT

Pionizacja
Erigo®
PIO

Trening balansu
Huber 360® Evolution
Equio
Matti

Zogniskowana terapia wibracyjna
Vibramoov™ Pro
Vibramoov™ Physio
Vibramoov™ STIM

Trening z wykorzystanie perturbacji
BalanceTutor

Funkcjonalna elektrostymulacja
FESIA
RT300
XCTIE
Stella BIO

Trening funkcjonalny
Neuroforma
Khymeia VRRS

Rotory

Kinevia
MOTOmed® loop
MOTOmed® MUVI
MOTOmed® layson

Wirtualna rzeczywisto$¢
EzyGain VR Kit
ema®
VR TierOne
VR TierOne GO
Saebo VR
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Neuromodulacja
NESA®

Inne
Sidra LEG
Integracja sensomotoryczna
Pragma System

DIAGNOSTYKA NARZADU RUCHU

Laboratoria analizy ruchu
CAREN
GRAIL
M-Gait
Simi
iSEN

Platformy tensometryczne
System Strideway™
Tekscan MobileMat™

Platformy do oceny sity reakcji podtoza
Bertec® Force Plates

Bieznie do oceny sity reakcji podtoza
Bertec® FITS

Skomputeryzowana dynamiczna posturografia
Bertec® HMD
Bertec® CDP/IVR™

Ocena balansu
Bertec® Balance Advantage®

DIAGNOSTYKA NEUROLOGICZNA

EMG/ENG
TruTrace® EMG

EEG
TruScan® LT
NeuroTablet RS

EEG Biofeedback
BFB

PSG
PSG SomniPRO

Przezczaszkowa stymulacja magnetyczna rTMS
DuoMag XT

OPIEKA NAD PACJENTEM

Komunikacja z pacjentem
C-Eye®X Pro
eyefeel®
neurolAB

Terapia dysfagii
VitalStim® Plus

Splinty
Splinty Urias®

Podnosniki
Lifteo ELA
Levitop Standard/Comfort
VertiUp, VertiUp Plus

Stoty terapeutyczne
Safari Elephant

Chodzik neurologiczny
FREEWALKER
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REEDUKACJA CHODU

Lokomat® Pro - wiele matych krokéw moze skutkowac olbrzymim

postepem. Koncepcja oparta na realizacji zadan funkcjonalnych
wynikajacych z neuroplastycznosci moézgu kazdego cztowieka
zaktada, ze aktywnos¢ ruchowa organizmu moze by¢ trenowana
oraz ulepszana poprzez wielokrotne powtarzanie tego typu ¢wiczen
u pacjentéw neurologicznych. Lokomat® Pro to zaawansowany system
do reedukacji chodu.

Oprogramowanie Lokomat® Pro Sensation:

Aktualna wersja oprogramowania dostepna we wszystkich nowych

systemach Lokomat® Pro to zupetnie inny Swiat rozszerzonego

biofeedbacku, ale przede wszystkim nowe funkcjonalnosci:

- system podparcia dolnych partii ciata pozwala na precyzyjne
odcigzenie pacjenta i sprzyja fizjologicznemu ruchowi,

- ptynnaregulacja odcigzenia utatwia trening dzieciom oraz pacjentom
z niewielkg waga,

- automatyczne podnoszenie oraz odcigzenie pacjenta utatwia zmiane
ustawien podczas sesji terapeutyczne;.

Badania naukowe

Jak podaje Google Scholar do konca 2024 roku zostato opublikowanych
ponad 2000 prac naukowych. Wszystkie publikacje dostepne sg do
wgladu w postaci abstraktow na portalu Hocoma Knowledge Platform:

www.knowledge.hocoma.com.

Dlaczego Lokomat® Pro?

- ruch funkcjonalny oraz stymulacja sensoryczna odgrywajg wazna
role w rehabilitacji neurologicznej u pacjentéw po udarze, urazach
kregostupa czy cierpigcych na SM,

- stosowanie intensywnej terapii funkcjonalnej chodu bez uzycia
robota jest niezwykle obcigzajgce dla personelu prowadzacego
proces rehabilitacji — ograniczenie to niekorzystnie wptywa na czas,
jaki mozna poswieci¢ na sesje treningowa, co z kolei zmniejsza
efektywnos¢ treningu,

- terapia funkcjonalna chodu u pacjentdw spastycznych jest
wyzwaniem czesto niemozliwym do realizacji podczas treningu
prowadzonego przez terapeute bez uzycia robota.

Zalety stosowania robota Lokomat® Pro:

« zrobotyzowane ortezy prowadzg nogi pacjenta po biezni,
zapewniajac w ten sposéb wiele mozliwosci treningu,

- szybsze postepy w terapii wynikajace z dtuzszego
i intensywniejszego treningu w stosunku do terapii
prowadzonej tylko przez terapeute manualnie,

- redukcja obcigzenia fizycznego terapeuty,

- do prowadzenia rehabilitacji potrzebny jest tylko jeden
terapeuta,

. aktywno$¢ pacjenta podczas chodu jest fatwa do

obserwacji oraz oceny.
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https://meden.link/Lokomat-Pro-PL-K

Lokomat® Pro - zaawansowana ocena, motywacja i kontrola procesu

rehabilitacji.

Zaawansowany system motywacji ¢wiczacego z wykorzystaniem

sity prowadzacej pacjenta:

- Lokomat® Pro umozliwia pomiar zaangazowania pacjenta w chod
przez sprawdzanie sity jakg wktada on w ruch oraz dostosowanie
poziomu sity wspomagajacej ruch dla kazdej z ndg z osobna,

- ptynna regulacja sity, wodzacej dla kazdej z ndg pozwala wymusic
na pacjencie ciezsza prace wraz z postepem rehabilitacji lub
przygotowac terapie z mysla o pacjentach z dysfunkcja tylko jednej
konczyny,

- wbudowany biofeedback monitoruje w czasie rzeczywistym ruchy
pacjenta, co motywuje go do jeszcze ciezszej pracy.

System dynamicznego odcigzenia optymalizuje trening chodu:

- system podparcia dolnych partii ciata pozwala na precyzyjne
odcigzenie pacjenta i sprzyja fizjologicznemu ruchowi,

- ptynnareqgulacja odcigzenia utatwia trening dzieciom oraz pacjentom
o0 niewielkiej wadze,

- automatyczne podnoszenie oraz odcigzenie pacjenta utatwia zmiane
ustawien podczas sesji terapeutycznej.

Funkcje pomiarowe:

- L-WALK — nagrywa parametry chodu pacjenta dla kazdego kroku
i przechowuje do dalszej analizy i dokumentacji,

- L-STIFF — mierzy sztywnos$¢ w stawie kolanowym oraz biodrowym
u pacjenta podczas chodu,

- L-FORCE - mierzy site mieSniowa w skurczu izometrycznym
W pozycji statycznej,

- L-ROM — mierzy zakres ruchu pacjenta w stawie kolanowym oraz
biodrowym bez wspomagania urzadzenia Lokomat Pro.

Neurorehabilitacja i diagnostyka neurologiczna 2025

Wskazania do terapii:

udary,

stwardnienie rozsiane,

porazenie mézgowe,

choroby Parkinsona,

urazy rdzenia kregowego,

urazy moézgu,

endoprotezy (np. stawu biodrowego),

choroby zwyrodnieniowe stawdw korczyn dolnych,
rdzeniowy zanik miesni,

ostabienie miesni na skutek dtugotrwatego unierucho-
mienia,

hemiplegia,

paraplegia.
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Lokomat® Pro z ortezami pediatrycznymi to terapia funkcjonalna dla dzieci. Teraz dzieki
ortezom terapia moze dotyczy¢ takze matych dzieci, ktére zostaty dotkniete porazeniem
mozgowym, wypadkowi, sg po uszkodzeniu mézgu albo posiadajg inne schorzenia
neurologiczne. Aby dopasowac model Lokomat® Pro do terapii dzieci od 4 r. 7., nalezy
wyposazyC urzadzenie w przystawke pediatryczng, tzw. modut pediatryczny (ortezy
mniejszych rozmiaréw). Modut ten przeznaczony jest dla pacjentéw o dtugosci kosci
udowej - mierzonej od kretarza wiekszego do szpary stawu kolanowego - mieszczacej sie
w przedziale 210-350 mm. Zamiana ortez standardowych na pediatryczne jest niezwykle
prosta i polega na szybkiej wymianie modutowej ortez. Dwa zamiennie stosowane moduty

ortez umozliwiajg przeprowadzenie terapii u wszystkich pacjentéw: dzieci, mtodziezy oraz

0sob dorostych.

Dane techniczne:

Zastosowanie:

System odciazajacy:

Bieznia (dt. x szer.) [cm]:

Ortezy pediatryczne:
Biofeedback (sprezenie zwrotne):

Sita prowadzaca:

Modut wzmocnionego sprezenia zwrotnego:

Programy treningowe:
Narzedzia oceny:
Narzedzia naukowe:
Trening manualny:
Zasilanie [V/Hz]:

Waga [kgl:
Charakterystyka pacjenta:

Wymagana przestrzen:

Regulacja dtugosci konczyny dolnej:

Ocena chodu:

Regulacja predkosci [km/h]:
Porecze:

System odcigzenia [kg]:
Wymiary (dt. x szer. x wys.) [m]:
Ortezy dla oséb dorostych:

- dtugos¢ kosci udowej [cml:

- szeroko$¢ miednicy [cm]:
Ortezy dla dzieci:

- dtugos¢ kosci udowej [cml:

- szeroko$¢ miednicy [cm]:

zaawansowany trening chodu z robotem
dynamiczny

140 x 67

tak

tak

tak

tak

tak

tak

tak

tak

2 x 230/50

100

maks. waga: 135 kg

maks. wzrost: 200 cm

zalecana wysokos¢ min. 260 cm
powierzchnia 5 x4 m

indywidualna regulacja dla stawu biodrowego i kolanowego
4 czujniki tensometryczne zintegrowane

z oprogramowniem ortezy

0-3,2

regulowane na wysokos¢ i szerokos¢
system Levi umozliwiajacy odciazenie do 85
325 x155 x 239/ 325 x 155 x 246 (z rozszerzeniem)

35-47
29-51

21-35
17-28

Wiecej informacji na:

www.neurorehabilitacja.com.pl
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Modut FreeD uzupetnia terapie wykorzystujacg Lokomat® przez wsparcie przenoszenia

ciezaru ciata i trening réwnowagi aktywujacy boczne i obrotowe ruchy miednicy. To idealne
uzupetnienie zrobotyzowanej ortezy do reedukacji i nauki chodu, jaka jest Lokomat®.

Modut FreeD podnosi skutecznosc¢ terapii umozliwiajac wykonywanie ruchéw miednicy.
Podczas treningu pacjenci moga kontrolowa¢ przenoszenie ciezaru ciata na noge
wykroczna, wzmacniajgc miesnie plecow oraz poprawiajac koordynacje i rownowage.
Modut FreeD zostat zaprojektowany w celu odpowiedniego odwzorowania naturalnego
wzorca ruchu, ktore jest kluczowe w procesie reedukacji chodu.

Razem z modutem FreeD otrzymaja Panstwo oprogramowanie bazujgce na
rzeczywistosci wirtualnej i biofeedbacku. W sktad pakietu treningowego wchodza nowe
i podnoszace motywacje pacjenta ¢wiczenia, ktore zostaty ukierunkowanie na konkretne
aspekty fizjologicznego treningu chodu. Nowe oprogramowanie sprawia, ze nawet
minimalna zmiana dtugosci kroku albo poprawnos$¢ jego wykonania wptywaja na
rzeczywistos¢ wirtualng kreowana przez system. Dzieki rozwigzaniom zastosowanym
przez firme Hocoma nawet minimalne zaangazowanie w ruch (takze pacjentow ze
znaczna niepetnosprawnoscia) jest wychwytywane przez system, co znacznie zwieksza
efektywnos¢ treningu.

Dane techniczne:

Amplituda wychylenia [cm]: +-4
Amplituda rotacji [°]: +-4
Maksymalne dynamiczne odcigzenie pacjenta [kg]: do 85
Maksymalna waga pacjenta [kg]: 135
Zakres predkosci przy pracy z ortezami [km/h]: do 3,2
Zakres predkosci przy pracy bez ortez [km/h]: do 10
Wymiary Lokomat® Pro z ortezami [cm]: 349,5 x 2141 x 254,0
Wymiar powierzchni pasa biezni [cm]: 140 x 65

*Przemieszczenie w ptaszczyznie czotowej zsynchronizowane ze Srodkiem cigzkosci pacjenta.

Lokomat® Pro z modutem FreeD wspiera terapie
dzieci i dorostych, technologia ta tgczy w sobie
nie tylko ruchy rotacji i transwersji miednicy
w ptaszczyznie czotowej, ale takze zapewnia
state  odcigzenie pacjenta, podazajagce za
przemieszczeniem Srodka ciezkosci w  trakcie

chodu.

Il Przesuniecie boczne w ptaszczyznie czotowe]

[ Rotacja w ptaszczyZnie poprzecznej
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Urzadzenie posiada niezbedne funkcje do
przeprowadzenia treningu chodu z asysta
robota:
tatwe w obstudze za sprawg zintegrowanego
wskaznika chodu,
fizjoterapeuta monitoruje aktywnos$¢ pacjenta
w treningu i motywuje go tym samym do
dalszego udziatu w ¢wiczeniach,

zapewnia regulacje stopnia asysty dzieki sile

prowadzacej,
fizjoterapeuta moze dopasowac¢ warunki chodu

do indywidualnych potrzeb pacjenta.

Lokomat® Nanos to system ze zrobotyzowanym egzoszkieletem przeznaczonym do

treningu chodu na biezni ruchomej. Urzadzenie posiada modut podstawowego sprzezenia
zwrotnego (biofeedback). Sterowane mechanicznie, dynamiczne odcigzenie pacjenta
w trakcie chodu pozwala indywidualnie dobra¢ wielko$¢ osiowego odcigzenia zardwno
w warunkach statycznych, jak i dynamicznych. Ponadto odcigzenie ogranicza do minimum
wielko$SC sity inercji nawet przy zwiekszonej szybkoSci poruszania pacjenta. System
przeznaczony zaréwno dla pacjentéw ambulatoryjnych, jak i hospitalizowanych.

Dane techniczne:

Zastosowanie: trening chodu z robotem:
System odcigzajacy: dynamiczny
Bieznia (dt. x szer.) [cm]: 15 x50
Ortezy pediatryczne: nie
Biofeedback (sprezenie zwrotne): ograniczony
Sita prowadzaca: ograniczona
Modut wzmocnionego sprezenia zwrotnego: nie
Programy treningowe: nie
Narzedzia oceny: nie
Narzedzia naukowe: nie
Trening manualny: nie
Dziatanie / szybko$¢ treningu [km/h]: 13,2
Zasilanie [V/Hz]: 2 x230/50
Waga [kg]: 850
Charakterystyka pacjenta: maks. waga: 135 kg Spravvdé pe’mq oferte ﬂrmy Hocoma na:
maks. wzrost 195 cm www.neurorehabilitacja.com.pl
Wymagana przestrzen: wys. pomieszczenia 240-247 cm

powierzchnia 4,5 x 3,5 m
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Efektywny trening chodu: terapia Lokomat® jest poparta ponad

20-letnimi badaniami klinicznymi:

Wptyw Lokomat® na efektywnosc¢ terapii:

1. Dla 0s6b po udarze system Lokomat® powinien byc
nieodtgcznym elementem terapii i w niej uwzgledniony
tak czesto jak sie da.’

2. Dla 0sob po udarze system Lokomat® powinien byc
uzywany by zwiekszyc przezywalnosc pacjentow.?

3. Pacjenci po udarze z trudnosciami w poruszaniu Sie
powinni - wykorzystywac urzqdzenie Lokomat® tak
czesto jak tylko sie da.?

Badania naukowe:
- Akinci, M., Burak, M., Yasar, E., Tugbha-Kilic, R., The effects of

Robot-assisted gait training and virtual reality on balance and
gait in stroke survivors: A randomized controlled trial AKINCI, M.,
Burak, M., Yasar, E., & KILIC, R. T. (2023). The Effects of Robot-
Assisted Gait Training and Virtual Reality on Balance and Gait in
Stroke Survivors: A Randomized Controlled Trial. Gait & Posture.
https://doi.org/10.1016/j.gaitpost.2023.05.013.

- Laszlo, C., Munari D., Maggioni S., Knechtle, D., Wolf, P., De Bon, D.,

Feasibility of an Intelligent Algorithm Based on an Assist-as-Needed
Controller for a Robot-Aided Gait Trainer (Lokomat) in Neurological
Disorders: A Longitudinal Pilot Study Brain Sci. 2023, 13(4), 612;
https://doi.org/10.3390/brainsci13040612.

- Pournajaf, S., Morone Giovanni, Straudi, Sofia, Goffredo, M.,

Leo, M. R., Felzani, G., Paolucci Stefano, Filoni S., Santamato
A., Franceschini M., Neurophysiological and Clinical Effects of
Upper Limb Robot-Assisted Rehabilitation on Motor Recovery
in Patients with Subacute Stroke: A Multicenter Randomized
Controlled Trial Study Protocol Brain Sci. 2023, 13(4), 700;
https://doi.org/10.3390/brainsci13040700.

- Feys P, Straudi, Sofia, Beyond therapists: Technology-aided physical

MS rehabilitation delivery Multiple Sclerosis Journal 2019, Vol. 25(10)
1387-1393, 2019.

Bibliografia:
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2. Englishiwsp. 2015.
3. Frenchiwsp. 2016.

Neurorehabilitacja i diagnostyka neurologiczna 2025

- Sattelmayer, M., O. Chevalley, R. Steuri and R., Hilfiker, Over-

ground walking or robot assisted gait training in people with
multiple sclerosis: does the effect depend on baseline walking
speed and disease related disabilities? A systematic review and
metaregression. BMC Neurol 19(1): 93., 2019.

- Fay, A, Synott, E., McDaid, E., Barrett, E., A comparison of the

immediate effects of the Andago over ground body weight
support trainer versus over ground walking on selected gait
parameters in a post-acute rehabilitation population Physiotherapy
theory and practice, 1-11.  Advance online
https://doi.org/10.1080/09593985.2022.2162834.

publication.

- Alfieri, F.M, Battistella L.R., Dias, C.S., The Immediate Effect

of Exercising in a Virtual Reality Treadmill (C-Mill) on Skin
Temperature of a Man with Lower Limb Amputation Case Reports
in Vascular Medicine, vol. 2023, Article ID 7081000, 5 pages, 2023.
https://doi.org/10.1155/2023/7081000.

- Tefertiller C., Hays, K., Bartelt, P., Peckham, M., Ketchum, JM.,

Feasibility of virtual reality and treadmill training in traumatic brain
injury: a randomized controlled pilot trial Brain Injury, 36:7, 898-908,
DOI: 10.1080/02699052.2022.2096258.

- Gulcan, K., Saygili, F., The effects of augmented and virtual reality

gait training on balance and gait in patients with Parkinson’s disease
Acta Neurol Belg (2022). https://doi.org/10.1007/s13760-022-02147-0.

- Chun-Kai, H., Cheng,K., Divided Attention Alters Trailing Limb

Stepping activity— A Dual-task Study Archives of Physical Medicine
and Rehabilitation Volume 103, Issue 12, December 2022, Page
e126.

- Alyahyaee, M.0.S., Cheong, J, Kim M., The feasibility and effect of

robot-assisted gait training frequency on gait functions in children
with cerebral palsy — A single blinded, randomized pilot study,
Fizjoterapia Polska, nr 112024 (24), p. 297-303, Journal Article 2024.

- Warken-Madelung, Birgit, Konig H., Weinberger, A., Schroeder

A.Sebastian, Human-Machine Interaction in Childhood — Twelve
Years’ Experience with Robot-Enhanced Treadmill Therapy with the
Lokomat® in Children with Central Movement Disorders, Orthopadie
Technik 19(1): 34-40., 2019.

- Esquenazi A., Talaty M., Robotics for Lower Limb Rehabilitation Phys

Med Rehabil Clin N Am 30(2): 385-397, 2019.
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System Andago® otwiera nowe perspektywy funkcjonalnego
treningu chodu z dynamicznym odcigzeniem. Bezpieczny, mobilny
i zréznicowany trening pozwala pacjentom uzyskaC niezaleznos¢
w zyciu codziennym.

Andago® to mobilny robot do dynamicznego odcigzenia pacjenta,
ktéry wspiera terapie chodu i umozliwia prawidtowa, wyprostowana
pozycje tutowia, wolne rece i niezalezno$¢ przestrzenng. Jest
potaczeniem treningu chodu na biezni i wolnego, swobodnego chodu,
w bezpiecznym i funkcjonalnym srodowisku terapii.

Trening poprawny fizjologicznie

Dynamiczne odcigzenie ciata i mobilnos¢ robota pozwalajg na trening
ukierunkowany na fizjologiczny chéd z wyprostowang postawa.
Pacjent trenuje z wolnymi rekami i moze skoncentrowac sie na
chodzie, poniewaz system kontroluje jego bezpieczenstwo w trakcie
sesji terapeutycznej.

Koncentracja terapii ukierunkowanej na cel

Zabezpieczenie przed upadkiem oraz intuicyjny system Sledzenia
ruchu pacjenta zapewnia bezpieczefstwo podczas treningu zaréwno
pacjentowi, jak i terapeucie. Pacjent trenuje niezaleznie, a terapeuta
moze skupic¢ sie na optymalizacji terapii przez kreowanie zadan dla
pacjenta. Wybdr zréznicowanych trybow treningu takich jak chod po

prostej, wchodzenie na stopien, chéd zréznicowany pozwala natomiast
na zwiekszenie intensywnosci sesji.

Cechy charakterystyczne:

Obiektywna dokumentacja treningu  dynamiczne odcigzenie pacjenta,

System  Andago® oferuje mozliwos¢ eksportu i rejestracji  kompaktowe wymiary {df. x szer. x wys.): 107 x 85 x 195 cm,

podstawowych parametrow treningu, a takze skopiowania danych " System uprzezy zapob[(legajqcy upa(:]kovw Paqenta,

na pamiec lub dzieki mozliwosci skopiowania danych na pamie¢ USB * automatyczny system sledzenia ruchu pacjenta,

- brak koniecznosci instalowania systemu w budynku (prosta
integracja),

- mozliwos¢ eksportu danych z treningu,

ufatwiajg staty nadzor nad prowadzong terapig, a takze Sledzenie

postepow leczenia.

- waga urzadzenia: 185 kg,
- maks. waga pacjenta: 135 kg,
- wzrost pacjenta: 135-200 cm.

Dane techniczne:

Odcigzenie [kg]: dynamiczne do 55
Typ odciazenia: symetryczne i asymetryczne
Funkcje chodu: po prostej, manualne, w dowolnym kierunku
Wymiary [cm]: 107 x 85 x 195
Wzrost pacjenta [cm]: 135-200
Maksymalna waga pacjenta [kg]: 135
Waga [kg]: ok. 185

Zasilanie: bateryjne (tadowanie 230V/50 Hz)
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Zaawansowany system  C-Mill moze by¢ wykorzystywany
w  codziennej  terapii  funkcjonalnej.  C-Mill  pozwala na
prowadzenie treningéw w rehabilitacji wczesnointerwencyjnej.
Dzieki zaawansowanemu systemowi C-Mill pozwala usprawnic
wzorzec chodu, a takze redukowac ryzyko upadku. Rozszerzenie
treningu o bieznie C-Mill to takze poprawa dystrybucji balansu.
Bieznia dostepna jest w 3 réznych wersjach z wieloma bardziej
zaawansowanymi opcjami. Wybor opcji treningu balansu oraz
system odcigzenia pacjenta umozliwia rehabilitacje nawet na
wczesnym etapie.  Podczas treningu wykorzystywane sg projekcje,
ktére sg wySwietlane na powierzchni biezni. Daje to mozliwos¢
przyzwyczajenia pacjenta do patrzenia w przod i zachowania uwagi
podczas chodu.

Zalety C-Mill:

- trening chodu w sposéb poprawny funkcjonalnie,

- mozliwos¢ wielokrotnego powtarzania i zréznicowania treningu,
- trening motywujacy i angazujacy dla pacjenta,

- trening w bezpiecznym srodowisku,

- dostepne narzedzia do oceny chodu,

- obiektywne pomiary i testy,

- monitorowanie 0siggdw w czasie rzeczywistym,

- raportowanie,

- tatwos¢ podpiecia pacjenta i rozpoczecia terapii.

Opcje biezni C-Mill:

- BWS (system odcigzenia pacjenta) —  system
z podwieszeniem nad gtowg pacjenta pozwalajacy na
procentowe odcigzenie osoby trenujacej na biezni;
odcigzenie moze wynosi¢ do 100 kg,

- balans — ocena balansu pozwala na rozszerzenie
mozliwosci systemu C-Mill.

Monitor oceny pacjenta:

- wydajnos$¢ pacjenta jest mierzona i zapisywana, aby
zapewni¢ zarowno krotko-, jak i dtugoterminowe wyniki
i spostrzezenia,

- monitorowanie parametrow czasowo przestrzennych
chodu tj. kadencja, dtugos¢ kroku, symetria, zdolnos¢
adaptacji predkosci i wiele innych,

- zbiér danych pozwala to terapeucie okresli¢ stan pacjenta
i sprawnie dostosowac tresci do kolejnego treningu.

Neurorehabilitacja i diagnostyka neurologiczna 2025

Dane techniczne:

Waga pacjenta [kg]:

Wzrost pacjenta [cm]:

Liczba paséw:

Pas (dt. x szer) [cm]:

Predkos¢ biezni [km/h]:
Zmiana predkosci biezni [km/h]:
Ptyta stabilometryczna:
Czuto$¢ pomiarowa [N]:
Czestotliwos¢ pomiarowa [Hz):
Ekran pacjenta ["]:

Projekcje na pasie:

Kamery pomiarowe:

Dynamiczne odcigzenie pacjenta:

Ekran terapeuty ["]:
Regulowane porecze:

Wysokos¢ systemu [cm]:

C-Mill
25-135
do 200

1

240 x 70
0,10
co 0/
tak
10
500
brak
tak
opcja
nie
22
tak
248

C-Mill VR
25-135
do 200

1
300x70
0,110
co 0/
tak
10
500
65
tak
opcja
nie
22
tak
248

C-Mill VR+
25-135
do 195

1

300 x 100
0,110
co 0/
tak
10
500
65
tak
tak
tak
22
tak
265
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e C-Mill:

Trening z wykorzystaniem rozktadu krokéw na podtozu.

Wiasciwosci systemu:

- szerokos$¢ pasa chodu 0,7 m,

- rama do asekuracji pacjenta,

- opcjonalne kamery z przodu i boku pacjenta,
- regulowane porecze.

C-Mill VR:
System do prowadzenia wczesnej rehabilitacji oraz system asekuracji
pacjenta.

Wiasciwosci systemu:

- wszystkie wiasciwosci biezni C-Mill,

- mozliwos¢ treningu w rzeczywistosci wirtualnej,
- opcjonalnie mozliwos¢ oceny balansu,

- szerokos$¢ pasa chodu 0,7 metra,

- rama do asekuracji pacjenta,

- opcjonalne kamery z przodu i boku pacjenta,

- regulowane porecze.

Mill VR+:
System do prowadzenia wczesnej rehabilitacji oraz system odcigzenia
pacjenta BWS.

Wiasciwosci systemu:

- trening chodu w sposéb poprawny funkcjonalnie,

- mozliwos¢ wielokrotnego powtarzania i zréznicowania treningu,
- trening motywujacy i angazujacy dla pacjenta,

- trening w bezpiecznym srodowisku,

- dostepne narzedzia do oceny chodu,

- obiektywne pomiary i testy,

- monitorowanie parametrow chodu w czasie rzeczywistym,

- raportowanie,

- tatwos¢ podpiecia pacjenta i rozpoczecia terapii.




Efektywnosc terapii funkcjonalnej chodu:

.,Poprawione wskazniki skutecznego unikania przeszkod i obnizone
towarzyszqce im  wymagania dotyczgce uwagi  po  treningu
z wykorzystaniem C-Mill u pacjentow po przebytym udarze mozqu”.

Uczenie motoryczne:

,,Jlerapia oparta na technologii VR i AR z wykorzystaniem urzgdzenia
C-Mill moze przyczynic sie do wprowadzenia do praktyki klinicznej
podstawowych zasad uczenia sie motorycznego, takich jak
zewnelrzne skupienie uwagi, uczenie niejawne, zmienna praktyka,
intensywnosc treningu, specyfika zadania i informacje zwrotne na
temat wydajnosci”?

Ocena parametrow chodu:

., C-Mill umoZliwia prawidtowg ocene zdolnosci adaptacyjnych
chodu przy uzyciu zadan polegajgcych na omijaniu przeszkod
i wykonywaniu krokow”?

Wptyw treningu opartego o zabawe i motywacje pacjenta:
.,Pacjenci postrzegali trening z urzqdzeniem C-Mill jako wartosciowy,
motywujgcy,  zabawny,  stanowigcy — wyzwanie | sprawiajgcy
przyjemnosc”?

Badania naukowe:

- Alfieri, F.M, Battistella L.R., Dias, C.S., The Immediate Effect
of Exercising in a Virtual Reality Treadmill (C-Mill) on Skin
Temperature of a Man with Lower Limb Amputation Case Reports
in Vascular Medicine, vol. 2023, Article ID 7081000, 5 pages, 2023.
https://doi.org/10.1155/2023/7081000.

- Tefertiller C., Hays, K., Bartelt, P., Peckham, M., Ketchum, JM,,
Feasibility of virtual reality and treadmill training in traumatic brain
injury: a randomized controlled pilot trial Brain Injury, 36:7, 898-908,
DOI: 10.1080/02699052.2022.2096258.

- Gulcan, K., Saygili, F., The effects of augmented and
virtual reality gait training on balance and gait in patients
with  Parkinson’s  disease  Acta  Neurol Belg (2022).
https://doi.org/10.1007/513760-022-02147-0.

- Meng D, Jin Z., Chen K., Yu X., Wang Y., Du W., Wei J., Fang B,,
Quality of life predicts rehabilitation prognosis in Parkinson’s
disease patients, 2022.

Bibliografia:
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- Chun-Kai, H., Cheng,K., Divided Attention Alters Trailing Limb

Stepping activity — A Dual-task Study Archives of Physical Medicine
and Rehabilitation Volume 103, Issue 12, December 2022, Page
e126.

- Roerdink M., Tuijtelaars, J., Chun-Kai, H., Six Minutes Walking in Polio

Survivors: Effects on Fatigue and Walking Adaptability J Rehabil
Med. 2022 Dec 16;54:;jrm00355. doi: 10.2340/jrm.v54.2155. PMID:
36524415,

- Wang, Y., Lei Gao, Boyan Fang, Efficacy of C-Mill gait training for

improving walking adaptability in early and middle stages of
Parkinson’s disease Gait & Posture Volume 91, January 2022, Pages
79-85.

- Timmermans C., Roerdink M., Meskers C., Beek P.J., Janssen

TW., Walking-adaptability therapy after stroke: results of
a randomized controlled trial Trials 22, 923 (2021).

- Kuijpers R, Smulders E., Smits-Engelsman B.M., Weerdesteyn V.,

Groen B.E., Nijhuis-van der Sanden MW.G., Walking adaptability
improves after treadmill training in children with Developmental
Coordination Disorder: A proof-of-concept study Gait Posture. 2021
Nov 30;92:258-263.

- Martinez-Martin E., Cazorla M., Rehabilitation Technology: Assistance

from Hospital to Home. Martinez-Martin, E. and M. Cazorla (2019).
"Rehabilitation Technology: Assistance from Hospital to Home."
J Computational Intelligence and Neuroscience 2019 (Article 1D
1431509): 8 pages.

- Abd El-Kafy, E. M., Alayat, M. S., Subahi, M. S., & Badghish, M. S.

(2024). C-Mill Virtual Reality/Augmented Reality Treadmill Training
for Reducing Risk of Fall in the Elderly: A Randomized Controlled
Trial. Journal Article 2024.

- Abd El-Kafy, E. M., Alayat, M. S., Subahi, M. S., & Badghish, M. S.

(2024). Motion tracking virtual reality technology in improving gait
in the elderly: A randomized controlled trial. Journal Article 2023.

- van de Venis, L., van de Warrenburg, B., Weerdesteyn, V., Geurts, A.

C.H., &Nonnekes, J. (2023). GaitAdaptability Training in People With
Hereditary Spastic Paraplegia: A Randomized Clinical Trial., 2023.
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Swobodny ruch w kazdym kierunku

Rysen™ taczy w sobie pionowe i poziome sity wspomagajace,
oferujgc intuicyjng terapie ze swobodg ruchu w warunkach
naturalnego i fizjologicznego odcigzenia. Zgodnie z zasadami uczenia
motorycznego, Rysen™ obejmuje szereg funkcjonalnosci dla celéw
klinicznych i badawczych, ktére umozliwiaja pacjentom przejscie do
codziennych czynnosci zyciowych dzieki bezpiecznym ¢wiczeniom
w optymalnym dla nich momencie.’

System Rysen™ przeznaczony jest dla pacjentow z zaburzeniami
poruszania sie, ktérzy nie sa w stanie wykonac treningu
rehabilitacyjnego bez odcigzenia. Zaburzenia te moga by¢ wynikiem
réznych stanéw Kklinicznych, w tym m.in. udaru, urazu rdzenia

kregowego lub po amputacjach.

Zalety systemu Rysen™

Terapia 3D
T Rysen™ posiada mozliwos¢ regulacji wspomagania ruchu we wszystkich kierunkach. Dostosowanie sity i odcigzenia ciata
3D_) pacjenta zapewniajg nieograniczong swobode ruchu, ktéra umozliwia pacjentom wykonywanie chodu swobodnego,
/ treningu réwnowagi i transferu.
Certyfikacja

— Rysen™ to wyréb medyczny klasy lla wg Dyrektywy 93/42 EWG. Konstrukcja mechaniczna zapewnia bezpieczefstwo
= @ terapii. Oprogramowanie oferuje automatyczne wykrywanie upadku, zatrzymanie bezpieczefstwa oraz wirtualne sciany
zabezpieczajce przed mimowolnym i niekontrolowanym ruchem poza zakresem.

Réznorodnos¢ funkcji lokomotorycznych

Poziom odcigzenia oraz wspomagania mozna swobodnie dostosowa¢ do potrzeb kazdego pacjenta, co pozwala na
zréznicowanie ¢wiczen oraz znaczne poszerzenie grupy pacjentow, ktdrzy moga korzysta¢ z urzadzenia. Urzadzenie
Rysen™ sterowane jest za pomoca intuicyjnego pilota, z szerokim zakresem funkcji, co pozwala zmienia¢ zadania ruchowe

np. siad do stania, rownowaga, chodzenie, skrecanie, unikanie przeszkdd i wchodzenie po schodach (do 30 cm wysokosci)
- bez koniecznosci przerywania terapii.

o Naturalne srodowisko treningu
System odcigzenia pacjenta (ponad gtowa) pozwala na trening bez ograniczen dla zakresu ruchu. W rezultacie Rysen™
zapewnia naturalne $rodowisko terapii na rynku.

Zrbéznicowany trening chodu i badania naukowe
Rysen™ to kompleksowa terapia chodu. Dzieki mozliwosci stworzenia interaktywnego Srodowiska terapii oraz wideoanalizy

ruchu, proces rehabilitacji jest jeszcze ciekawszy i bardziej wymagajacy.

Bibliografia:

1. Design of RYSEN: An Intrinsically Safe and Low-Power Three-Dimensional Overground Body Weight Support. Michiel Plooij; Urs Keller; Bram Sterke; Salif Komi; Heike Vallery; Joachim von Zitzewitz Published in: IEEE Robotics and Automation
Letters (Volume: 3, Issue: 3, July 2018).



https://meden.link/Rysen-PL-K

WYJATKOWA PRZESTRZEN ROBOCZA
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Przestrzen treningu jest okreslona przez wysokiej jakosci system szynowy, ktéry moze by¢
dopasowany do wielkosci pomieszczenia w niemal kazdym osrodku. Wyjatkowa swoboda treningu

to zaleta dla operatora i pacjenta.

BEZPIECZENSTWO

Bezpieczenstwo zapewniaja:
automatyczna detekcja upadku pacjenta,
mozliwos¢ ustawienia wirtualnych Scian,
zatrzymanie manualne.

Dane techniczne:

Wzrost pacjenta [cm]:

Minimalna waga pacjenta [kg]:
Maksymalna waga pacjenta [kg]:
Maksymalne odcigzenie [kg]:
Minimalne odcigzenie [kg]:

Limit zmiany sity w pionie [kg/s]:
Limit zmiany sity w poziomie [kg/s]:
Przyspieszenie w pionie [m/s?]:
Przyspieszenie w poziomie [m/s):
Maksymalna predkos¢ chodu [km/h]:
Czestotliwos¢ pomiarowa [kHz]:

Poboér mocy systemu [kW]:

Wymiary systemu (w zaleznosci od opcji):

Dtugos¢ systemu [m]:

Szerokosc systemu [m]:

~<pe

8,78-13,78 (przestrzen do terapii: 6-11)
2,4-3,5 (przestrzen do terapii 1,3-2,4)

ODCIAZENIE 3D

Technologia i design pozwalaja na dostosowanie sit wspomagajacych ruch
i odciazajacych pacjenta. Techniczne innowacje zapewniaja precyzyjne
dostosowanie predkosci i sit do potrzeb i mozliwosci pacjenta.

KONSOLA OPERATORA

Stacjonarna konsola umozliwia operatorowi zarzadzanie
systemem. Graficzny interfejs uzytkownika pozwala na
zarzadzanie baza danych pacjenta oraz zatrzymanie
urzadzenia w razie wystapienia niebezpieczenstwa.

UPRZAZ PACJENTA

Wysokiej jakosci uprzaz pacjenta dostepna jest w 3 réznych
rozmiarach dla zapewnienia optymalnego komfortu podczas
treningu. Dodatkowo uprzaz wyposazona jest w 2 dtugosci
paskow udowych (35 cm i 50 cm) oraz udowe, ktére mozna
indywidualnie dopasowac do pacjenta, co zwieksza komfort
treningu zwtaszcza mezczyznom.

100-200
15

135
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Moonwalker to kompleksowe rozwigzanie rehabilitacyjne, ktore
redefiniuje standardy terapii, zapewniajac pacjentom bezpieczne,
nowoczesne iinspirujgce doswiadczenia.

360° Rehabilitacji
Moonwalker to nowoczesny system Khymeia, ktdry taczy wirtualna
rzeczywistos¢ i zaawansowang technologie wielokierunkowej
platformy 360°, reagujacej na naturalne ruchy pacjenta. System
umozliwia jednoczesng rehabilitacje  poznawcza,

Dzieki
rzeczywistym,

motoryczna,

posturalng oraz kardiologiczno-oddechowa. zdolnosci

platformy do reagowania w czasie pacjent
aktywnie uczestniczy w procesie rehabilitacji, co wspiera procesy
neuroplastycznosci i wykorzystuje rezerwy funkcjonalne organizmu.
Moonwalker oferuje unikalne podejscie do terapii, ktére wczesniej

byto niemozliwe do realizacji.

Unikalna technologia
Pacjent jest umieszczany w centrum wielokierunkowej platformy,
a system zapewnia petne bezpieczenstwo dzieki wsparciu
grawitacyjnemu oraz uprzezy, ktéra odcigza pacjenta. Technologia
umozliwia szybkie

rozpoczecie terapii, aktywujac zwiekszone

sprzezenie zwrotne, proprioceptywne, dotykowe i sensoryczne.

Zaawansowany zestaw funkgji, takich jak zagiety monitor Sledzacy
ruchy twarzy, gogle VR i AR oraz nowoczesne czujniki, pozwala na
prowadzenie innowacyjnych ¢wiczer w immersyjnych scenariuszach
wirtualnej  rzeczywistosci.  Rehabilitacja  obejmuje  codzienne
aktywnosciwzbogacone o bodZce multisensoryczne, takie jak zapachy
i podmuchy wiatru, zapewniajac pacjentowi wyjatkowe i motywujgce

doswiadczenia terapeutyczne.

Innowacja w rehabilitacji klinicznej

Dzieki modutowemu systemowi antygrawitacyjnemu i uprzezy
bezpieczenstwa, Moonwalker pozwala na rehabilitacje pacjentow
ortopedycznych, neurologicznych i kardiologicznych. — System
aktywuje naturalne wzorce ruchowe w sposéb spontaniczny
i dostosowany do aktualnych zdolnosci pacjenta, umozliwiajac
¢wiczenia z zakresu motoryki, postury, funkcji poznawczych oraz

rehabilitacji kardiologiczno-oddechowe;.

Zaawansowana platforma pozwala na symulacje sytuacji zycia
codziennego w bezpiecznych warunkach, zapewniajgc przy tym
wysoki poziom realizmu oraz dostarczajac dodatkowe informacje
zwrotne proprioceptywne i haptyczne, ktére wspomagaja proces
terapeutyczny.

Prosty i Rewolucyjny
Moonwalker wyrdznia sie réwniez kompaktowym designem, ktory
minimalizuje przestrzen wymagang do instalacji. Wbudowana

elektryczna platforma podnoszaca dla  wozkow  inwalidzkich

pozwala na fatwe umieszczenie pacjenta w centrum systemu,
a nastepnie dyskretnie chowa sie pod urzadzeniem, umozliwiajgc
jego zastosowanie w miejscach o ograniczonej powierzchni, takich jak

mate sale rehabilitacyjne czy sitownie.



System UAN.GO oferuje pacjentom urozmaicong rehabilitacje chodu
opartg na zasadach nauki funkcji motorycznych, skierowang gtéwnie
do o0séb cierpigcych z powodu urazéw rdzenia kregowego. Terapeuci
prowadzacy trening moga regulowa¢ poziom wsparcia oferowany
przez urzadzenie, uzywajac dotykowego ekranu.

Zréznicowane funkcje systemu gwarantujg  spersonalizowane
podejscie do pacjenta podczas catego procesu rehabilitacji. W celu
osiagniecia optymalnych wynikéw wymagany jest aktywny udziat
pacjenta, poniewaz musi on pobudzi¢ funkcjonowanie nieuzywanych
miesni nog, aby porusza¢ sie z wykorzystaniem najnizszego
koniecznego poziomu wsparcia. Na zakonczenie kazdej sesji
dostepny jest raport przedstawiajacy szczegétowe dane oraz postep
pacjenta w rehabilitacji (platforma U.Connect). Mozliwos¢ dobierania

indywidualnych ustawien oraz $ledzenia postepu pacjentow.

Cechy charakterystyczne:

- ergonomiczna budowa — tatwos¢ zmiany baterii, modularnos¢,
szybkos¢ demontazu i montazu urzadzenia,
prosty i szybki montaz pacjenta w urzgdzeniu,

teleskopowy system regulacji dtugosci,

feedback wizualny i dzwiekowy dla terapeuty i pacjenta,
zroznicowane tryby pracy.

Neurorehabilitacja i diagnostyka neurologiczna 2025

Zastosowanie UAN.GO
Egzoszkielet UAN.GO ma
neurologicznych. Jego gtéwne wskazania to pacjenci z uszkodzeniem

zastosowanie w terapii pacjentéw
rdzenia kregowego, po udarze, cierpigcy na stwardnienie rozsiane,
chorobe Parkinsona oraz ataksje. Do wskazan nalezy dodac
rowniez szeroka grupe pacjentéw cierpiacych na wszelkie inne
powazne zaburzenia chodu wynikajace ze stanu chorobowego lub
funkcjonalnego pacjenta.

Chodzenie po schodach

Zaawansowany system wchodzenia i schodzenia ze schoddw.
Technologia wykorzystania w odtwarzaniu ruchu pozwala na
poruszanie sie po stopniach o dtugosci 28 do 30 stopni oraz wysokosci
od 9 do 14 cm.

Dwa tryby wyzwalania ruchu:

- asysta — wyzwalania ruchu odbywa sie za pomoca
wbudowanych na obudowie egzoszkieletu przyciskow,

« autonomiczny—wyzwalanieruchuodbywasie napodstawie
sygnatu z czujnikéw IMU znajdujacych sie w urzadzeniu.

MASSIMO TIRELLI /031965
TRAINING  OPERATORE  10/10/1910

ANDREA SANTI 231981

TEST CONTATORI  12/10/2012

Dane techniczne:

Zakresy ruchu:

- biodro [°]: 100 zgiecie - 30 wyprost
- kolano [°]: 110 zgiecie - 0 wyprost
- kostka []: 0-10 zgiecie grzbietowe
Zasilanie: Li-ion 25.2V-5.7Ah-143.64Wh (2 baterie w zestawie)
Zakres wzrostu pacjenta [cm]: 160-195
Maksymalna waga pacjenta [kg]: 100
Poziom spastycznosci: Ashworth 3
Maksymalna predkosc [km/h]: "2
Tryby pracy: siadanie / wstawanie, rozgrzewka, krok, chdd, schody
Opcje: modut stabilizacji tutowia X Torso
Wyrdb medyczny: Klasa lla
Waga urzadzenia [kg]: 30

Wyposazenie: kule, balkonik, siedzisko, box


https://meden.link/UAN.GO-PL-K
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Zalety budowy

AXELERO Gait & Balance stuzy do treningu zaburzen wzorcu chodu, réwnowagi
i ogblnej motoryki. Urzadzenie posiada funkcje regulacji predkosci pasa oraz zabudowana
pod pasem ptyte rejestrujaca nacisk. Do najwazniejszych cech i zalet produktu nalezy
whudowana ptyta posturograficzna, ktéra okresla potozenie CoP (Center of Pressure
— Srodek sity nacisku) oraz umozliwia wykrycie obecno$ci pacjenta na urzadzeniu.
Urzadzenie AXELERO Gait & Balance jest wyposazone w porecze o regulowanej wysokosci
i szerokosci oraz mozliwo$¢ zmiany wysokosci monitora. Zakres jest na tyle duzy, ze
umozliwia trening 0séb wysokich oraz niskich.

Produkt zostat stworzony w celu poprawienia efektywnosci terapii oraz poziomu
zaangazowania w nig pacjentow przez funkcje biofeedback. Duzy 43" ekran z mozliwoscia
regulacji pozwala ¢wiczacemu pacjentowina obserwacje w czasie rzeczywistym parametrow
chodu, takich jak: symetria dtugosci kroku, symetria obcigzenia czy ruch punktu CoP na
podtozu. Urzadzenie AXELERO Gait & Balance zostato stworzone z mysla o intuicyjnym
sterowaniu przez pacjenta predkoscig oraz wySwietlang zawartoscig na ekranie. W tym celu
nalezy skorzysta¢ z dotgczonego do systemu bezprzewodowego pilota, ktéry umozliwia
swobodne nawigowanie po menu oprogramowania, jego uruchamiane oraz zatrzymywanie.

Baza danych pacjentow

AXELERO Gait & Balance to takze urzadzenie posiadajgce intuicyjne sterowanie oraz
mozliwo$¢ agregacji danych treningowych dla terapeuty. Gtéwna funkcjonalnoscia jaka
zostata zastosowana do tego celu jest wyposazenie urzadzenia w bezprzewodowy tablet,
ktory pozwala na tworzenie kont pacjentéw oraz zapisywanie uzyskiwanych przez nich
parametrow oraz wynikow w swojej pamieci. Dzieki takiemu rozwigzaniu, terapeuta moze
w dowolnym momencie powr6ci¢ do sesji przeprowadzonej w przesztosci i pordwnac
uzyskane wyniki z biezacymi. Ponadto, dzieki zastosowaniu tabletu, terapeuta moze
zdalnie uruchamiac lub zatrzymywac ¢wiczenie pacjenta, a takze w czasie rzeczywistym
obserwowac uzyskiwane przez niego wyniki.

20

Charakterystyka

Urzadzenie do treningu zaburzen wzorca chodu
i robwnowagi AXELERO Gait & Balance jest
przewidziane do stosowania przez pacjentéw
zzaburzeniamineurologicznymioraz dysfunkcjami
uktadu ruchowego konczyn dolnych. Produkt
moze mie¢ zastosowanie w celu wyznaczenia
parametrow chodu, zaburzen réwnowagi na
potrzeby wspomagania rehabilitacji, tagodzenia
objawéw choréb oraz skutkéw urazu lub
niepetnosprawnosci ruchowe;.

Wskazania
AXELERO Gait & Balance to urzadzenie do treningu
zaburzen wzorca chodu i réwnowagi lub chodu,
ktore sg nastepstwem schorzen neurologicznych,
ortopedycznych, urazéw  mieSniowych  lub
choréb ukfadu sercowo-naczyniowego Naleza
do nich miedzy innymi: udar mézgu, zaburzenia
moézdzkowe, uszkodzenie rdzenia kregowego,
choroba  Parkinsona,

mézgowe  porazenie

dzieciece.

Dane techniczne:

Wymiary [cm]: 256 x 78 x 195
Maksymalne obcigzenie [kg]: 160
Regulacja poreczy na szerokosc [cm]: 43-69
Regulacja poreczy na wysokos¢ [cm]: 66-94,5
Wielkos¢ ekranu []: 43
Wymiary pasa [cm]: 140 x 52
Wymiary pola pomiarowego [cm]: 99 x 50
Regulacja predkosci [km/h]: 0,2-10
Masa urzadzenia [kg]: 200
Klasa ochronnosci: l,typB


https://meden.link/Axelero-Gait-Balance-PL-K
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Funkcja Biofeedback

Funkcja biologicznego sprzezenia zwrotnego pozwala na obserwacje w czasie rzeczywistym zmiany parametrow wzorca chodu. Do gtéwnych

i mierzonych parametréw naleza przede wszystkim:

»Motyl”

Pokazuje on zmiane CoP wraz z uptywem czasu. Intensywno$¢ koloru niebieskiego na wykresie
informuje o czasie powstania zapisu. Im mniej intensywny kolor, tym starszy zapis. Przeciecie
pogrubionych szarych linii na wykresie wyznacza srodek pasa.

Wykresy stupkowe

Podstawowgq formg wyswietlania danych na urzadzeniu sg wykresy stupkowe w postaci prostego
i graficznego przedstawienia symetrii chodu (parametrow czasowych i przestrzennych) dla pacjenta
i terapeuty. Dzieki prostym i czytelnym stupkom, ktére zmieniajg sie w czasie rzeczywistym, tak
pacjent jak i terapeuta moga reagowac i wprowadzac usprawnienia we wzorcu chodu.

Wykresy (sity, amplitudy CoP, predkosci pasa)

Dostepne w oprogramowaniu wykresy i tabele z parametrami podsumowujg przebieg treningu
oraz pomagaja w analizie aktualnych i przesztych danych dla:

- CoP wosiach xiy, - predkosci pasa,

- nacisku na pas, - fazy podporowej chodu.

Parametry czasowo - przestrzenne

Poza danymi dostepnymi w postaci wartosci procentowych, terapeuta dysponuje takze danymi
z warto$ciami czasowymi, odlegtosciowymi i wagowymi. Zbierane dane dotyczg zarowno zardwno
lewej, jak i prawej konczyny, a dodatkowo kumuluja informacje o kadencji, predkosci, wykonanych
krokach i pokonanym dystansie.

Analiza symetrii

Dla fatwiejszej interpretacji uzyskiwanych wynikow w oprogramowaniu dostepna jest funkcja
analizy symetrii chodu. Prosta w interpretacji tabela pozwala na zestawienie ze sobg wynikow
uzyskiwanych dla lewej i prawej konczyny z uwzglednieniem parametrow tj. dtugosci kroku:

- Srednie obcigzenie, - czasy fazy podporowej,

- maksymalne obcigzenie, - Czasu fazy przeniesienia.
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Kluczowe cechy i funkcje Eleveo:

Dynamiczne odcigzenie

Umozliwia progresywna zmiane poziomu obcigzenia —
od minimalnego do catkowitego odcigzenia, wspierajac
naturalny ruch ciata i przesuniecie $Srodka ciezkosci
(0 minimum 5 cm).

Wszechstronna uprzaz
Zaprojektowana do jedno- lub dwustronnego podparcia
ciata, z mozliwoscig korekgji ustawienia miednicy

i tutowia za pomoca 4 pasow.

Elektroniczny modut pomiarowy

Precyzyjnie monitoruje poziom odcigzenia lewej i prawej
strony ciata oraz zapewnia feedback wizualny dla
pacjenta, utatwiajac efektywny trening.

Regulacja wysokosci i mobilnos¢

Eleveo to podnosnik pacjenta z systemem dynamicznego odcigzenia, ktory Elektryczny sitownik zasilany akumulatorowo umozliwia

doskonale sprawdza sie w treningu chodu o0sob z roznymi dysfunkcjami. Dzieki ptynng regulacje  wysokosci  systemu.  Konstrukcja

zaawansowanej konstrukcji oraz elastycznym opcjom konfiguracji, Eleveo wspiera wyposazona w 4 kétka (2 blokowane kierunkowo,

pacjentow w utrzymaniu prawidtowej postawy, redukcji obcigzen oraz poprawie 2 catkowicie) zapewnia stabilno$¢ i tatwos¢ poruszania

koordynacji w ruchu. w wybranym kierunku.

Eleveo to system zapewniajacy kompleksowe wsparcie w rehabilitacji, ktory Kompaktowa konstrukcja:

idealnie dopasowuje sie do potrzeb pacjentow i terapeutow. - minimalna wysoko$¢: 164 cm — umozliwia przejazd

Eleveo + Axelero Gait & Balance

Dane techniczne:

Rodzaj urzadzenia:
Odciazenie pacjenta [kg]:
Waga pacjenta [kgl:
Wzrost pacjenta [cm]:
Zakres regulacji wysokosci [cm]:
Szerokos¢ systemu [cm]:
Dtugos¢ systemu [cm]:
Konstrukcja mobilna:
Monitorowanie odcigzenia:
Dynamiczny ruch:

Uprzaz:

Zasilanie:

Kierunki ¢wiczen:

22

podnosnik z dynamicznym systemem odcigzenia

do 160

do 160

do 210

164-234

89,4

135

4 kotka: 2 blokowane kierunkowo, 2 catkowicie
elektroniczny modut pomiarowy z feedbackiem wizualnym
przemieszczenie $rodka ciezkosci o min. 5 cm
uniwersalna, 4-punktowa korekcja ustawienia miednicy i tutowia
akumulator tadowany z gniazdka 230 V

przéd, tyt, bok — zmiana bez odpinania uprzezy

przez drzwi o wysokosci 180 cm,

- minimalna szeroko$¢: 89,4 cm — przejazd przez drzwi
0 szerokosci 90 cm,

- maksymalna wysoko$¢: 234 ¢cm, dtugosc: 135 cm.

Dostosowanie do réznych pacjentow:

- waga pacjenta do 160 kg,

- wzrost pacjenta do 210 cm,

- praca z dzie¢mi, osobami niskiego wzrostu oraz
dorostymi.

Elastycznos¢ treningu chodu

Mozliwos¢ ¢wiczen w réznych kierunkach — przodem,
tytem, bokiem — bez koniecznosci odpinania uprzezy od
systemu.

Zeskanuj kod, by

dowiedziec sie wiecej



https://meden.link/Eleveo-PL-K

System LokoStation przeznaczony jest do reedukacji chodu
pacjenta w roznych stadiach zaawansowania terapii ruchowej.
Dzieki petnej regulacji odcigzenia ciata pacjenta terapia jest
prosta i w zaleznosci od stanu pacjenta, rowniez bardzo skuteczna.
System LokoHelp zostat stworzony z myslg o szybkiej i efektywnej
terapii chodu pacjenta z wykorzystaniem systemu odcigzenia i biezni.

Catos¢ systemu sktada sie z elektrycznego podnosnika pacjenta
LokoStation, stacjonarnej biezni marki Woodway w wersji PPS
(w roznych konfiguracjach do wyboru) oraz opcjonalnego systemu do
terapii zrobotyzowanej LokoHelp: dwoch czesciowych ortez korczyny
dolnej.

System LokoHelp pozwala pacjentowi na skupienie sie podczas
terapii na jej waznych aspektach, takich jak fizjologia chodu oraz
jego powtarzalno$¢. Dzieki prowadzeniu treningu na biezni pacjent
podczas terapii moze wykonaC wieksza liczbe powtérzen, co
gwarantuje lepsze ukfadu

wykorzystanie  neuroplastycznosci

nerwowego.

Zrobotyzowane ortezy LokoHelp:

LokoHelp LH300M / LokoHelp LH400M

Dotykowy ekran sterujacy: tak
Maksymalna waga uzytkownika [kg]: 60/181
System silnikdw: serwomechanizmy
Waga urzadzenia [kg]: 45/50
Szerokos¢ [cm]: 25
Dtugos¢ [cm]: 25
Wysokos¢ [cm: 60
Dtugos$¢ kroku [cm]: 30/40
Predkos¢ [km/h]: 01-2,0
Zasilanie [V/Hz]: 220-240/50-60
Gwarancja: 12 miesiecy
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System odcigzajacy LokoStation:

Typ odciagzenia:
Podwieszenie:
Siedziska dla terapeuty:
Rampa:

Porecz:

Elastyczna stabilizacja miednicy:

STANDARD

Uprzaz:

Wskazniki wagi:

Maks. waga pacjenta [kg]:
Maks. odciazenie [kg]:

Dostep do pacjenta:

Wymiary (dt. x szer. x wys.) [cm]:
Waga systemu [kgl:

Ptaska platforma podjazdowa [cm]:

Dtuga rampa podjazdowa:

OPCJA

Rozmiary uprzezy:

Zrobotyzowane ortezy LokoHelp:

Bieznie Woodway PPS:

Silnik (moc szczytowa) [HP]:

Powierzchnia pasa (dt. x szer.) [cm]:

Predkos¢ [km/h, %]:

Nachylenie [%]:

STANDARD

Hamulec bezpieczenstwa:
Bieg wsteczny [km/h]:

Pomiar tetna:

Ekran:

Porecze boczne:

Nachylenie dodatkowe:
Zwiekszenie predkosci [km/h]:
Ekran:

OPCJA

Bieg wsteczny [km/h]:

Cechy charakterystyczne:

LokoStation 55 / LokoStation 70
dynamiczne i statyczne
2-punktowe: symetryczne i asymetryczne

2 siedziska - regulowane

177 cm, nachylenie ok. 23%

tak
tak

1 rozmiar w zestawie

2 szt. dla lewej i prawej strony

160

statyczne: 160, dynamiczne: 2 x 38

ze wszystkich stron

377 x 149 x 278 | 377 x 164 x 278

445
dtugos¢ 50

opcja - 206 cm, nachylenie ok. 17%
S, M, L, XLi2 rozmiary dla dzieci

LH300M / LH400M
PPS 55 med LOKO PPS 55 med LOKO
PPS 70 med LOKO PPS 70 med LOKO
5 5
157 x 55 157 x 55
157 x70 157 x70
0-20 0-24
0-20 0-25
tak tak
brak 0-10
pas POLAR pas POLAR
ekran LCD wuse
tak tak
0-25
0-24
wuse
0-10
tak tak

statyczny system odcigzenia ciata pacjenta za pomocg centralnego

kotowrotka,

dynamiczny system odcigzenia ciata pacjenta za pomoca 2 kofo-
wrotkéw oraz z 2 wskaznikami wskazujgcymi stopien odcigzenia,
symetryczny i asymetryczny system odcigzenia,

2-punktowy system podwieszenia,

regulowane punkty wyciggu,

regulacja Srodka ciezkoSci pacjenta,

2 regulowane siedziska dla terapeutow.
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Ergo Trainer to urzadzenie przeznaczone do ¢wiczen w odcigzeniu,
ktére umozliwia indywidualny proces rehabilitacji oraz wspomaga
poprawe funkcji motorycznych pacjentow.

Rehabilitacja z wykorzystaniem odciazenia

Liniowy system umozliwia rownomierna odcigzenie przez cata sesje
rehabilitacyjna. Ergo Trainer moze bys stosowany przez osoby wazace
do200kg. Urzadzenie umozliwia odcigzenie nawet 85 kg wagi pacjenta,
co sprawia, ze jest odpowiedni dla szerokiego kregu uzytkownikdw.
Badania z Centrum Rehabilitacji i Neurologii w Danii pokazuja, ze
¢wiczenia w odcigzeniu czesto prowadza do zmniejszenia, a w wielu
przypadkach catkowitego zredukowania potrzeby korzystania
z chodzikdw lub kul inwalidzkich.

Powtarzanie wzorca ruchu

Stosowanie Ergo Trainer w potaczeniu z bieznig pozwala pacjentom
z ograniczong zdolnoscig chodzenia, na doskonalenie prawidtowego
wzorca chodu. Regularne c¢wiczenia, polegajace na powtarzaniu
ruchéw przy ustabilizowanej predkosci biezni, stanowig wazny
element rehabilitacji.

Gtéwne cechy:
Wbudowana tadowarka w panelu sterowania, umozliwiajgca
wygodne tadowanie urzgdzenia.
System automatycznego wytgczenia, ktory aktywuje sie w przypadku
przekroczenia dopuszczalnego udzwigu.
Intuicyjne piktogramy na przyciskach pilota, zapewniajace tatwa
i szybka obstuge.
Magnetyczne mocowanie pilota w dowolnym miejscu urzgdzenia
oraz elastyczny, rozciagliwy przewdd, ktéry poprawia komfort pracy.
Awaryjny  wytgcznik w  panelu  sterowania, gwarantujgcy
bezpieczenstwo uzytkowania.
Dwa niezalezne systemy awaryjnego opuszczania: jeden na panelu
sterowania, drugi na sitowniku, zapewniajace dodatkowa ochrone.
Wskaznik poziomu natadowania akumulatora, pozwalajacy na
kontrolowanie stanu baterii.

Wiele mozliwosci treningowych

Ergo Trainer to urzadzenie oferujgce wiele mozliwosci

treningowych, mozliwosci obrotu o 360° w dwaéch kierunkach

pozwala pacjentowi na chodzenie do tytu i w bok. Dzieki temu
angazuje rézne grupy miesniowe i poprawia mobilnosc.

Dane techniczne:

Maksymalny udzwig [kg]:
Waga urzadzenia [kg]:

Maksymalne odcigzenie [kgl:

Sterylne:

Materiat:

Dtugo$¢ pasa [mm]:
Wymiary [mm]:
Zasilanie [V]:
Zuzycie energii [W]:

Poziom hatasu [dB]:

200

72

85

nie

stal, aluminium, tworzywa sztuczne
2880

390 x 1318 x 336

230

350

max. 60



Q-Walk to urzadzenie do rehabilitacji mocowane na podudziu, ktére
wykorzystuje system projekcji Swietlnej. Q-Walk wspomaga trening
chodu i réwnowagi u pacjentow neurologicznych oraz ortopedycznych.

Urzadzenie do rehabilitacji chodu i rownowagi

Q-Walk moze by¢ wykorzystywany podczas cwiczed chodu czy
rownowagi u pacjentow ze schorzeniami neurologicznymi takimi
jak choroba Parkinsona, stwardnienie rozsiane, udar moézgu, oraz
z problemami ortopedycznymi, np.: stany po ztamaniach w obrebie
konczyn dolnych czy zabiegach operacyjnych takich jak alloplastyka
stawu kolanowego / biodrowego.

Wykorzystuje wizualny feedback (projekcje Swietlng), ktérego
parametry mozna dopasowac do indywidualnych potrzeb pacjenta.
Umozliwia to tworzenie sekwencji do treningu chodu oraz daje
pacjentowi wskazdwki wizualne, dzieki ktérym moze pracowac nad
poprawg dynamiki chodu.

Wykorzystywanie bodzcow wizualnych z projekcja na podtozu
umozliwia prace nad rytmem chodu, dtugoscia kroku, predkoscia czy
stabilnoscig posturalng, celowo kierujgc uwage na czynno$c¢ chodu.

Wbudowany system stabilizacji osiowe] sprawia, ze podczas
przemieszczenia w ptaszczyznie strzatkowej projektor pozostaje
nieruchomy. Dzieki temu w fazie podporowej feedback w postaci
punktu $wietlnego jest ustahilizowany, co znacznie utatwia osiggniecie
celu.

Dane techniczne:
Zrédto zasilania: bateria litowa 3,6 V 0 pojemnosci 1800 mAh (wystarcza na ok. 3 h pracy)
Materiat wykonania: ABS PU
Masa [g]: 290 x 2

Neurorehabilitacja i diagnostyka neurologiczna 2025

Zawartos¢ zestawu:

« para urzadzen Q-Walk (lewa i prawa strona),
- fadowarka,

« 2 kable do tadowania z wtykiem USB-C,

» instrukcja uzytkownika.



https://meden.link/QuicklyPro-Q-Walk-PL-K

Neurorehabilitacja i diagnostyka neurologiczna 2025

REHABILITACJA

KONCZYNY GORNEJ

Cechy charakterystyczne:

Podparcie ramienia:

Terapia Armeo® wspiera rehabilitacie os6b po udarze i urazach neurologicznych, odcigzenie ramienia,

wykorzystujgc neuroplastyczno$é mézgu. Dzieki intensywnym, powtarzalnym ¢éwiczeniom wspieranie pozostatych funkcji motorycznych,
pacjent stopniowo odzyskuje sprawno$¢. Skuteczno$c terapii wzrasta, gdy pacjent sam ruch inicjowany przez pacjenta,

inicjuje ruch i pozostaje zmotywowany. Armeo® obejmuije trzy urzadzenia — Power, Spring zwigkszenie ruchomosci w przestrzeni 3D.

i Senso — dostosowane do réznych etapdw rehabilitacji, zapewniajac ciggtosc leczenia.
Moduty Manovo® dodatkowo wspierajg trening chwytania. Terapie mozna prowadzic Biofeedback:

niezaleznie od terapeuty, co zwieksza efektywnos$¢ ¢wiczer. zadania motywujace pacjenta do Cwiczenia,
¢wiczenia funkcjonalne,

mozliwos¢ dostosowania poziomu trudnosci wraz
z postepem rehabilitacji,
mozliwos¢ dopasowania przestrzeni 3D, w ktorej
odbywaja sie ¢wiczenia.

Narzedzia do oceny
Standardowo dostarczane z kazdym systemem
oprogramowanie Armeocontrol zawiera zintegro-
wang baze danych pacjentéw do zarzadzenia
terapia, ktorej ocena odbywa sie za pomoca
nastepujacych narzedzi:
A-MOVE - pomiar aktywnego pokonywania
dystansu, czasu reakcji i predkosci ruchu,

A-GOAL — ocena zdolnosci osiggania celu,
A-COORD - ocena koordynacji,
Ciagtosc rehabilitacji ramienia i reki A-ROM — pomiar zakresu ruchomosci,

A-FORCE — pomiar sity izometrycznej,

POTRZEBY PACJENTA
E A-STIFF — pomiar spastycznosci w stawach
Trening AHEASERED ‘ podczas ruchu.
samodzielny &’
Trening
z odcigzeniem ArmeoSpring Pro
ramienia i

Trening ruchéw
ramienia wspomagny ArmeoPower
robotycznie

e
sranvose [EEEND EXZED EDDD EEDD KEIXD EZID

PACJENTA (MMT)

L]
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Adaptowalnos¢ do pacjenta:
kolumna regulowana elektrycznie w zakresie 400 mm,
dtugos¢ przedramienia: 310-420 mm,
dtugosc ramienia: 250-340 mm,

Armeo® Power to urzadzenie do neurorehabilitacji kofczyny gérnej.

, ® ) mozliwos¢ ¢wiczenia 0s6b na wozku inwalidzkim,
Gtownym elementem Armeo® Power jest zrobotyzowana orteza

(egzoszkielet), ktéra zdolna jest podpiera¢ ramie i wspomagac jego maksymaina waga pacjenta: 135 kg.
ruch w przestrzeni 3D. Urzadzenie przeznaczone jest dla pacjentéw,

. . ) iy : . : iy i kieletu:
ktorzy utracili funkcjonalnos$¢ lub maja ograniczona funkcjonalnosc Stopnie swobody egzoszkieletu

- ) : : : 6 stopni swobody (kazdy z niezaleznym silnikiem i 2 czujnikami),
ramienia spowodowang problemami neurologicznymi, urazami

centralnego lub obwodowego uktadu nerwowego. Armeo® Power przywodzenie / odwodzenie w stawie ramiennym: -169 do +50°,

: . - ) : . ) zginanie / prostowanie w stawie ramiennym: +40 do +120°,
pozwala na trening uwzgledniajacy ¢wiczenia zwiekszajace site

wewnetrzna / zewnetrzna rotacja w stawie ramiennym: 0 do 90°,

miesniowa, zakres ruchomosci i motoryke.

zginanie / prostowanie w stawie tokciowym: 0 do 100°,
pronacja / supinacja przedramienia: -60 do 60°,
zginanie / prostowanie nadgarstka: -60 do 60°,

czujnik cisnieniowy chwytu.

Parametry urzadzenia:
system na platformie jezdnej,
kotka @ 10 cm,
wymiary urzadzenia (szer. x dt. x wys.): 2,7 x 0,8 x 1,65 m,
zasilanie: 240 V /50 Hz,
waga urzadzenia: 205 kg.

Wymagania pomieszczenia dla systemu:
powierzchnia (szer. x dt. x wys.): 3,5x3,5x 2 m,
temperatura: 10-35°C,
wilgotnos¢: 30-75 %.

Podstawowe zalety:
wspomaganie ruchu wtedy, kiedy jest potrzebne,
zrobotyzowany egzoszkielet pozwalajgcy na prace w przestrzeni 3D,
biofeedback z cwiczeniami, ktére uwzgledniaja codzienna

aktywnosc,

narzedzia pomagajace oceni¢ postep terapii i uporzadkowac

dokumenty dotyczace rehabilitacji pacjenta.

Oprogramowanie:

- umozliwia tworzenie bazy danych pacjentow,

- indywidualizacja parametréw terapii dla kazdego
pacjenta,

- modyfikowalne poziomy trudnosci ¢wiczen,

- gry i zadania motywujace pacjenta,

- regulowana przestrzer robocza,
- narzedzia do oceny terapii,

 przejrzyste raportowanie.


https://meden.link/Armeo-Power-PL-K
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Modut Manovo® Power zostat zaprojektowany do treningu chwytu i rozluznienia reki
dla pacjentéw po udarach, traumatologicznych uszkodzeniach mézgu oraz 0séb z innymi
schorzeniami neurologicznymi. W potaczeniu z urzadzeniem Armeo® Power modut ten
pozwala na trening 0séb z powazna dysfunkcja reki we wczesnym stadium rehabilitacji.

Modut Manovo® Power dostarczany jest z nowym oprogramowaniem do treningu
z biofeedbackiem, zaprojektowanym specjalnie do zrobotyzowanego treningu chwytu
i rozluznienia reki.

Armeo® Power z Manovo® Power to pierwszy na $wiecie zrobotyzowany egzoszkielet
catej konczyny gornej. Dzieki prowadzeniu terapii z wykorzystaniem obu rozwigzan
uzytkownik uzyskuje:

efektywny i intensywny trening we wczesnym etapie rehabilitacji nawet najbardziej
wymagajacych pacjentow,

wsparcie robota w treningu tylko wtedy, kiedy jest to niezbedne, robot automatycznie
adaptuje sie do zdolnosci motorycznych pacjenta,

wsparcie catego tafncucha ruchowego — jednoczesna terapia barku i palcow,

prowadzenie terapii z mozliwoscig analizy i obiektywnej oceny.

Zwiekszony Feedback Zadaniowy (Augmented Performance Feedback):
- duza ilos¢ zadan funkcjonalnych podobnych do gier,
- mozliwos¢ trenowania czynnosci dnia codziennego zwiekszajacych samodzielnos¢ pacjenta,

- natychmiastowe sprzezenie zwrotne pomagajace usprawnic funkcje motoryczne.


https://meden.link/moduł-Manovo-Power-PL-K

Armeo® Spring Pro to urzadzenie z linii Armeo® stworzone jako
odpowiedz na potrzeby o$rodkéw zajmujacych sie terapig zaréwno
dzieci, jak i oséb dorostych. Dzieki zastosowaniu nowoczesnych
technologii taczy w sobie najwazniejsze cechy urzadzen Armeo®
Spring i Armeo® Spring Pediatric, dzieki czemu jest tatwo
i szybko adaptowalne do pacjentow ze wszystkich grup wiekowych.

Technologia, bazujaca na 15 latach dos$wiadczenia klinicznego,
pozwala na wsparcie treningu catego fafcucha ruchowego koAczyny
gornej oraz odcigzenie w przestrzeni tréjwymiarowej. Wprowadzone
unowoczesnienia takie jak magnetyczne opaski obstugiwane jedna
rekq czy zdalne sterowanie kolumna sprawiaja, ze Armeo® Spring Pro

stanowi doskonate utatwienie i uzupetnienie pracy terapeutow.

Neurorehabilitacja i diagnostyka neurologiczna 2025

Podstawowe zalety:

- egzoszkielet pozwalajacy na przeprowadzenie terapii zaréwno
dzieci jak, i dorostych,

- mozliwosci blokowania okreslonych stawéw umozliwia terapeutom
spersonalizowanie terapii i skupienie sie na wybranych ruchach,

- trening w przestrzeni 1D, 2D i 3D,

- gfadkie, tatwe do czyszczenia mankiety z powtoka antybakteryjna,

- opatentowana technologia TrueG umozliwiajgca state wsparcie
ciezaru konczny goérnej w petnym zakresie, od zgiecia do wyprostu
ramienia,

- bezprzewodowa komunikacja urzadzenia z komputerem,

- kompatybilnos¢ z modutem Manovo® Spring.

Parametry urzadzenia:

- wymiary: (szer. x dt. x wys.): 180 x 80 x 150 cm,
- waga: 124 kg,
- zasilanie: 240 V/ 50 Hz.

Adaptowalnos$¢ do pacjenta:

- zakres regulacji wysokosci elektrycznej kolumny: 400 mm,

- zakres dtugosci ramienia: 164,5-294,5 mm,

- zakres dtugosci przedramienia: 231,7-416,7 mm,

- mozliwos¢ odcigzenie ponad do ponad 20 kg (przy najkrotszym
ustawieniu ramienia),

- ulepszony rozstaw osi, aby unikng¢ kolizji z wdzkami
inwalidzkimi, kompatybilnos¢ testowana z wozkami pasywnymi
i elektrycznymi.
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Zwiekszony Feedback Zadaniowy (Augmented

Performance Feedback):

- duza ilos¢ zadan funkcjonalnych podobnych do
gier,

- mozliwos¢  trenowania  czynnosci  dnia
codziennego  zwiekszajacych  samodzielnos¢
pacjenta,

- natychmiastowe sprzezenie zwrotne pomagajace
usprawnic funkcje motoryczne.

Wspomaganie ruchu fizjologicznego dtoni:

- regulacja mechanizmu Manovo® Spring pozwala
na przeciwdziatanie napieciu miesniowemu
zginacza  oraz  deficytom miesniowym
prostownika,

- wspomaganie otwierania dtoni odpowiednia sitg
na kazdym etapie terapii,

- terapia funkcjonalna dtoni przez taczenie kciuka
i palcéw oraz otwieranie dfoni,

- mozliwo$¢ zastosowania intensywnych Cwiczen
ruchowych o duzej ilosci powtdrzen u pacjentéw

z ograniczonym aktywnym ruchem palcow.

Manovo® Spring nie jest samodzielnym urzadzeniem, lecz modutem, ktory mozna
zainstalowa¢ do Armeo® Spring i Armeo® Spring Pro. Manovo® Spring umozliwia
rehabilitacje dtoni i w ten sposéb uzupetnia koncepcje Armeo® - tworzac rozwigzanie
stuzace do kompleksowej rehabilitacji neurologicznej konczyny gornej. Manovo® Spring
zostato stworzone przy Scistej wspétpracy firmy Hocoma z instytutami badawczymi.
W badaniu pilotazowym pacjenci po udarze wykazali znaczacg poprawe zakresu ruchu

przy otwieraniu i zamykaniu dtoni oraz zwiekszona umiejetnos¢ chwytania przedmiotow.

Wiadomo, iz dzieki powtarzaniu funkcjonalnych ruchéw konczyny pacjent ma mozliwos¢
przyswojenia prawidtowych wzorcow lokomotorycznych. Manovo® Spring zostato
zaprojektowane specjalnie do treningu chwytania i otwierania dtoni. Tego typu terapia
jest szczegdlnie skuteczna u pacjentdéw z zaburzeniami i chorobami neurologicznymi

spowodowanymi przez udar, uraz lub inne schorzenie.

Manovo® Spring wykorzystuje wizualny biofeedback - pacjent moze obserwowac
wykonywane przez siebie ruchy w przestrzeni 3D na ekranie monitora, dzieki czemu
ma mozliwos¢ biezacego korygowania ruchéw nasladujacych czynnosci wykonywane
na co dzien. Trening z wykorzystaniem urzadzenia Manovo® Spring poprawia zdolnosci

motoryczne pacjenta i umozliwia mu uzyskanie wiekszejniezaleznosciw zyciu codziennym.

MDEUI™C v o
Jednoczesna terapia ramienia i dtoni - potaczenie Armeo® Spring i Manovo® Spring: v e v v
- inicjowany przez pacjenta trening siegania i chwytania z duza iloScig powtérzen, VV VWY bV ¢ v v
- system odcigzenia, GV P PBVULU YD ¢
- mozliwos¢ wykonywania ruchow w duzej przestrzeni 3D,
ykony j p Vooe o “,%“ "¢ &

- zaangazowanie catej konczyny gornej — od barku po palce.
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Podstawowe zalety:
system podparcia ramienia z matg inercja,
system oparty na bardzo doktadnych czujnikach ruchu i potozenia,
biofeedback z ¢wiczeniami funkcjonalnymi w przestrzeni 1, 2i 3D,
narzedzia do oceny postepu terapii oraz dokumentacji rehabilitacji
pacjenta,
czujnik chwytu.

Parametry systemu:
liczba czujnikow: 4 (2 mocowane na konczynie gornej, 1 na tutowiu -
wykrywajacy kompensacje ruchow tutowia, 1 czujnik chwytu),
wymiary  czujnikbw mocowanych na konczynie i tutowiu
(dt. x szer. x wys.): 42 x 32 x 16 mm,
waga czujnikdw mocowanych na konczynie i tutowiu: 18 g,
pomiar 6° swobodu ruchu,
zasilanie akumulatorowe.

Wymagania pomieszczenia dla systemu:

powierzchnia (df. x szer. x wys.): 2 x 2 x 2,3 m,
temperatura: 10-35°C,
wilgotnos¢: 30-75 %.

System odcigzenia - SaeboMAS mini:
ultralekki i mocowany do blatu stotu,
mozliwos¢ odcigzenia lewej i prawej koficzyny gérnej,

przeznaczony dla pacjentéw neurologicznych w celu usprawnienia

funkcji motorycznych,

mechaniczny, sprezynowy system odcigzenia z regulowanym
Armeo® Senso to produkt zaprojektowany do neurorehabilitacji ) Lo ,
o ) Ursad o + poziomem kompensacji ciezaru konczyny,
. ) torapi b, kiére utraci
onc{zyny gornej. Urzadzenie wspomaga/érap@u 0s6b, ktére utracity maksymalne odciazenie koficzyny do ok. 4 kg,
badz maja ograniczong funkcjonalno$¢ ramienia spowodowang o

niewielka waga, ok. 3 kg.
problemami lub urazami centralnego albo obwodowego uktadu

nerwowego.

Oprogramowanie:

- baza danych pacjentow,

- indywidualne dopasowywanie parametrow terapii do kazdego
pacjenta,

- r6zne poziomy ¢wiczen,

- gry i zadania motywujace pacjenta,
- regulowana przestrzer robocza,

- narzedzia do oceny terapii,

- przejrzyste raportowanie.



https://meden.link/Armeo-Senso-PL-K
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Terapia Armeo® jako unikatowa koncepcja terapeutyczna pozwala na rozwijanie wielu aspektéw motoryki koriczyny gérnej. Przez wiele lat

powstaty dziesiatki publikacji opisujacych jej efektywnosc.

1000

387
300
—

Terapia
konwencjonalna

Armeo® Power Armeo® Senso Armeo® Spring

Rys. Srednia liczba powtdrzen w trakcie terapii koriczyny gérnej na podstawie réznych
publikacji naukowych." %2

Zmiana w zdolnosci ruchu pacjentow korzystajgcych
ze zrobotyzowanego systemu oraz terapii konwencjonalnej
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nal therapy

Rys. Zmiany w skali Fugl-Meyer oceniajace poprawe funkcji motorycznych u pacjentow.*

Armeo® Power poprawia funkcje motoryczne
,Poprawa funkcji motorycznych”*

,Znaczna poprawa doktadnosci ruchu przy wykorzystaniu
systemu Armeo® Power w terapii”®
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Armeo® Spring moze by¢ stosowany w terapii pacjentow

cierpigcych na rézne schorzenia neurologiczne
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Bimeo to urzadzenie rehabilitacyjne przeznaczone do terapii koficzyn
gornych z wykorzystaniem biofeedbacku. Pacjent jest prowokowany,
aby podczas treningu angazowac bardziej ramie objete dysfunkcja,
przy wsparciu zdrowej konczyny. Bimeo wyposazone jest
w oprogramowanie wykorzystujace rzeczywisto$¢ wirtualng opartg
na czynnosciach i zadaniach z Zzycia codziennego, co pomaga
w sposéb poprawny funkcjonalnie zwiekszac zdolnosci motoryczne.
Terapeuta moze monitorowa¢ progres pacjenta, a takze
dostosowywac trudnos¢ zadan ruchowych do jego potrzeb. Proces
rehabilitacji staje sie przez to bardziej efektywny i relatywnie krotszy.

Bimeo zawiera 2 moduty: ocenaiterapia. Ocena pozwala na okreslenie
potrzeb pacjenta oraz monitorowanie jego postepdw. Oprécz pomiaru
zakresu ruchu dla aktywnego i pasywnego ramienia mierzona jest
miedzy innymi jego ptynnos¢ i precyzja. Terapia prowadzona jest
z wykorzystaniem aktywno$ci zycia codziennego, zadan kognitywnych
oraz gier.

Zalety terapii Bimeo:

- Terapia potwierdzona dowodami - skutecznos$¢ zweryfikowana
przez testy kliniczne. Bimeo zaprojektowane zostato zgodnie
z zasadami ergonomii, dlatego idealnie pasuje do zréznicowanej
charakterystyki antropometrycznej oraz wskazan patologicznych.

- Szeroki zakres trybow treningowych - terapeuta moze skorzystac
w terapii z réznych trybdw pracy z pacjentem: trening ze wsparciem
lub bez, trening izotoniczny / izometryczny, 1- i 2-konczynowy,
trening izolujacy stawy w obrebie konczyny gornej.

- tatwos$C uzycia - urzadzenie Bimeo jest proste i intuicyjne
w uzyciu. Terapeuta dostosowuje tryb treningowy oraz zakres ruchu
indywidualnie do pacjenta za pomoca kilku kliknie¢ w interfejsie.
Ustawienia sg zachowywane na poézniej, do wykorzystania
w kolejnych terapiach.

- Ograniczenie kosztow terapii - jeden terapeuta moze jednoczesnie
pracowa¢ z wieloma pacjentami na systemach Bimeo. Pacjent
jednoczesnie pacjent moze wykorzystywac urzadzenie w terapii
domowej jako kontynuacje terapii.

- Krotki czas przygotowania do terapii - przygotowanie pacjenta
do terapii zajmuje niewiele czasu. Gtéwne elementy systemu
mocowane sg za pomoca fatwych w uzyciu paséw rzepowych.

- Brak ryzyka kontuzji pacjenta - system zawiera ultralekkie zasilanie,
bez sitownika, co kompletnie eliminuje ryzyko kontuzji pacjenta lub
terapeuty.

Neurorehabilitacja i diagnostyka neurologiczna 2025

Urzadzenie pozwala na wykorzystanie do 6 ro6znych
rodzajow treningu:

« trening bimanualny - pacjent wykorzystuje mniej uszkodzona
konczyne jako asyste dla konczyny objetej dysfunkcja,

« trening unimanualny - pacjent wykonuje zadania uszkodzonym
ramieniem,

« trening sferyczny,

- trening w przestrzeni 3D w ptaszczyznie czotowej lub bocznej,

« trening celowany w prace nad konkretnym ruchem w stawach
np. pronacja / supinacja nadgarstka.
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Trening jednostronny (jednokonczynowy)

Pacjent wykonuje zadania uszkodzonym ramieniem. Terapia
prowadzona jest w trybie wsparcia (kompensacji) uszkodzonej
konczyny lub w trybie wolnym (bez wsparcia), w ktérym kazdy staw

moze by¢ trenowany indywidualnie.

Charakterystyka:

- Cwiczenia moga by¢ wykonywane z minimalnym oddziatywaniem
sity grawitacji na konczyne uszkodzona,

- podparcie ramienia wspomaga jego kompensacje,

- pomiar zakresu ruchomosci dla aktywnego i pasywnego ramienia,

- mozliwos¢ prowadzenia terapii nadgarstka z wykorzystaniem
podparcia sferycznego,

- trening zawiera elementy aktywnosci zycia codziennego,

- ruchy w kazdym stawie moga by¢ dostosowywane indywidualnie.

Trening dwustronny (dwukonczynowy)

Pacjent wykorzystuje mniej uszkodzong konczyne jako asyste dla
konczyny objetej dysfunkcja. Terapia prowadzona jest w systemie
wsparcia ramienia (kompensacji) na ptaskiej powierzchni lub w wolnej

przestrzeni, bez wsparcia.

Charakterystyka:

- ramiona wspotpracujg ze sobg, aby uzyska¢ wymagane wsparcie
lub opdr podczas ruchu,

- synchronizacja obu ramion pozwala na rozwdj koordynacji obu
konczyn,

- trening zawiera elementy aktywnosci zycia codziennego.
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MediTutor Workstation to system diagnostyki i rehabilitacji
konczyn, obejmujacy 4 urzadzenia (3DTutor, ArmTutor, HandTutor,
LegTutor), dostosowywane do potrzeb pacjentow (11-15 elementow).
Wspomaga  leczenie  zaburzen  ruchowych,  sensorycznych
i poznawczych poprzez spersonalizowane gry z biofeedbackiem.
Umozliwia trening pojedynczych ruchéw i ztozonych aktywnosci,
dostarczajac instrukcje i informacje zwrotne. Kontrolowane ¢wiczenia
pomagdaja

i poprawiaja funkcje ruchowe.

wielostawowe unika¢ niepozadanych kompensacji

Mozliwosci zestawu MediTutor Workstation:

- Cwiczenie stawow konczyny gornej, dolnej, szyi oraz tutowia,

- biofeedback wzrokowy oraz dZzwiekowy,

- ocena biomechaniczna z uwzglednieniem predkosci wykonywanych
ruchéw oraz pasywnego i aktywnego zakresu ruchomosci,

- opcja telerehabilitacji,

- dokumentacja postepow pacjenta za pomocg obiektywnych
i policzalnych danych,

- baza danych pacjentéw,

- indywidualne profile uzytkownikow- terapeutow,

- zestaw motywacyjnych gier z biofeedbackiem w czasie
rzeczywistym,

- dopasowanie zadan do mozliwosci pacjenta,

- Cwiczenie w petnych zakresach ruchomosci, w dowolnej pozycji
pacjenta- lezacy, siedzacy, stojacy,

- dostosowanie poziomu ¢wiczen do zakresu ruchomosci pacjenta.

Oprogramowanie MediTouch

Oprogramowanie dostarcza obiektywne dane o zdolnosciach
ruchowych  pacjenta, umozliwiajagc  dostosowanie  cwiczen.
Rehabilitacyjne gry z biofeedbackiem motywujg do intensywnego

treningu, poprawiajac funkcjonowanie.
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Sktad zestawu:

- stacja robocza z wbudowanym komputerem: procesor Intel Core i3
8GB RAM, dysk 240 GB SSD, system Windows 10,

- regulowany, obrotowy monitor 24”,

- szuflady do przechowywania wszystkich systemow,

- sensory (od 11 do 15):

10 rekawic (prawa i lewa,
5 réznych rozmiarow)

HandTutor stuzy do terapii reki. Umozliwia trening catosciowy lub
selektywny, skupiony na pojedynczych palcach lub kombinacji palcow
i nadgarstka.

=

ArmTutor umozliwia wykonywanie izolowanych, funkcjonalnych

2 ortezy konczyn gérnych
(prawa i lewa): ArmTutor

¢wiczen tokcia oraz tokcia i barku.

Jo

LegTutor

2 ortezy koriczyn
dolnych (prawa i lewa)

pozwala na przeprowadzenie rehabilitacji  stawu
biodrowego oraz kolanowego, z zastosowaniem zaréwno c¢wiczen

izolowanych, jak i wielostawowych

3DTutor jest
rehabilitacyjnym, ktére mozna wykorzystac do terapii zarowno gtowy,

1bezprzewodowy czujnik
3D wraz z opaskami

multifunkcyjnym,  bezprzewodowym  urzadzeniem

szyi, tutowia, ramion, tokci, nadgarstkdw, bioder, kolan oraz stawéw
skokowych.
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Neuroforma Congitive to

urzadzenie do

treningu  funkgji
poznawczych oraz treningu pacjentdw cierpigcych na schorzenia
neurologiczne oraz ortopedyczne zwigzane z ograniczeniami zakresu
ruchu konczyn gérnych. Rozbudowane menu pozwala na prowadzenie
terapii ruchowej oraz poznawczej, a takze moze korzystnie wptynac

na zaangazowanie pacjentéw w prowadzone zajecia terapeutyczne.

Do zalet urzadzenia Neuroforma Cognitive nalezy przede wszystkim
mozliwos¢ nawigowania po rozbudowanym menu samodzielnie przez
pacjenta za pomoca ekranu dotykowego.

Interaktywny $wiat Neuroforma Cognitive

Neuforoma Cognitive to kilkadziesigt zréznicowanych zadan, gier
i Cwiczen, ktére pozwalajg zwiekszy¢ zaangazowanie pacjentow
w terapie ruchowg i poznawczg. Wsrdd dostepnych ¢wiczen znajduja
sie zadania pozwalajgce na c¢wiczenie pamieci, sylabizowania,
koordynacji, zwiekszania zakresu ruchu, refleksu.

Dzieki urzadzeniu Neuroforma Cognitive mozna zwiekszy¢ aktywnos¢
psychoruchowa pacjentéw cierpigcych np. na choroby otepienne.
Urzadzenie oferuje interaktywne aplikacje, ktére stymulujg mézg
i trenujg zdolnosci motoryczne. Uniwersalnie  skonstruowane
¢wiczenia znajdg swoje zastosowania zaréwno w domach opieki
seniora, jak i specjalistycznych centrach rehabilitacji. Ciekawe
¢wiczenia angazujg kazdego kto do tej pory nie wzigtby udziatu
w podobnej terapii. Neuroforma Cognitive to przyjazne dla kazdego
urzadzenie, wzbudza ciekawo$¢, posiada aplikacje na kazdym
zdolnosci

poziomie zaawansowania oraz roznych poziomach

poznawczych i ruchowych pacjentéw przebywajgcych w osrodku.
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Funkcje urzadzenia Neuroforma Cognitive:

- odtwarzacz muzyki z lat 70., 80. i 90.,

- odtwarzacz filméw relaksacyjnych opartych o obserwacje
natury,

- przegladarka internetowa,

- mozliwos¢ korzystania z wasnych filméw i obrazéw za pomoca
nosnika USB.

Przyktadowe cwiczenia Neuroforma Cognitive:

Klocki

Czy mozemy to zbudowac? Absolutnie! Zbuduj najpiekniejsze dzieta,
tak szalone, jak tylko potrafisz. Korzystajac z réznych elementow,
kolorow, tworz ksztatty o jakich zawsze marzytes bedac dzieckiem.

Gra w hokeja

Trenuj umiejetnosci reakcji za pomoca klasycznej gry cymbergaj.
Whij krazek w bramke przeciwnika. Gracz, ktéry zdobedzie 5 goli jest
zwyciezca!

Obliczenia
Prawdziwa famigtowka dla mitosnikow matematyki. Do wyboru az trzy
poziomy trudnosci zadan.

Puzzle

Klasyczna gra w uktadanie puzzli, rozna liczba elementow oraz
obrazéw, zapewnia rozrywke wszystkim uzytkownikom urzadzenia
Neuroforma Cognitive.

Naciskanie babelkow
Prosta, ale zabawna gra. Wbij wszystkie babelki tak jak w folii
babelkowej. W tej grze mozesz takze grac na plastrze miodu.

Walka na reakcje

Cwicz swojg reakcje oraz inne umiejetnosci w tym zakresie. Wybierz
poziom trudnosci i zbieraj punkty, uderzajgc odpowiednie kolory. Zty
wybdr, to strata punktow.

[ wiele innych...

Dane techniczne:
Wielkos¢ ekranu: 43”

Ekran dotykowy: tak, 10 punktow

Podstawa jezdna z blokada kot: tak
Elektryczna regulacja wysokosci [mm: 730-1650
Wymiary ekranu z rama [mm: 1270 x 860
Regulacja pochylenia ekranu [°]: 0-90 co 15
Waga catkowita [kg]: 10
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REAtouch® to urzadzenie do intensywnej rehabilitacji funkcjonalnej

konczyny  gornej  zaprojektowane ~w  celu  wzmocnienia

neuroplastycznos¢ i optymalizacji  rezultatdw  motorycznych
i poznawczych. REAtouch® motywuje pacjentébw do wykonania
ponad 1000 ruchéw w jednej sesji. Rywalizacja terapeutyczna tworzy
bardzo wysokie zaangazowanie motoryczne i poznawcze poprzez

Ciggta stymulacje motywacyjna.

REAtouch® zapewnia natychmiastowa i bogatg informacje zwrotna,
aby utrzymac motywacje pacjenta i zoptymalizowac terapie. Piec
aplikacji do oceny rejestruje i analizuje kazdy ruch pacjenta,
dostarczajgc szczegdtowych i pomocnych informacji o wydajnosci.
Raporty zawierajace obiektywne i poréwnywalne dane dotyczace
wydajnosci pacjenta mozna tatwo pobra¢ w dowolnym momencie
w celu przegladu postepéw.

Intensywna rehabilitacja funkcjonalna z REAtouch® Lite jest
odpowiednia do szerokiego zakresu wskazan neurologicznych,
w tym udaru mézgu, porazenia mézgowego, stwardnienia rozsianego
i choroby Parkinsona. Moze by¢ stosowany na wszystkich etapach tych

schorzen, co pozwala na szerokie wigczenie pacjenta.

Neurorehabilitacja i diagnostyka neurologiczna 2025

Najwazniejsze cechy:
43-calowy reaktywny ekran z elektryczng reqgulacjg wysokosci
i mozliwoscig regulacji nachylenia pomiedzy katem 0 a 85 stopni
szeroki wachlarz obiektéw uzywanych do obstugi urzadzenia
(klocki, dyski, pionki itp.),
kazdy pacjent ma spersonalizowany profil z awatarem

i dostosowanymi celami osobistymi, aby wspierac aktywny udziat

w terapii i promowac postepy,

ruchy, zadania i ztozonos¢ gry automatycznie dostosowuja sie do

mozliwosci pacjenta,

w petni adaptowalny obszar interaktywny

ponad 25 jedno- i dwurecznych gier funkcjonalno-terapeutycznych,

piec aplikacji do oceny, rejestracji i analizy kazdego ruchu pacjenta.

REAtouch® Lite to mobilna, 32-calowa wersja urzadzenia REAtouch®,
dostepna dla pacjentéw, ktérzy z roznych powoddéw nie moga

uczestniczy¢ w sesjach terapeutycznych w sali ¢wiczen.
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Urzadzenie do oceny i treningu, pomagajagce osobom
z zaburzeniami ruchu koAczyny gérnej. GripAble Pro jest uzywany
przez terapeutéw neurologicznych, pediatrycznych i zajeciowych,
zaréwno w terapii, jak i warunkach spotecznosciowych. Urzadzenie
faczy sie z aplikacja zainstalowang na tablecie i Sledzi cztery
kluczowe ruchy reki:

- chwytirozluznianie,

- wyprost i zgiecie nadgarstka,

- odchylenie promieniowe i tokciowe,

+ pronacje i supinacje.

Co wiecej, GripAble pozyskuje réwniez informacje o liczbie
wykonanych powtérzen oraz czasie trwania treningu. Urzadzenie
moze byC uzywane nawet przez osoby z ograniczonym ruchem
konczyny gornej. GripAble mozna skalibrowac i spersonalizowac
pod katem mozliwosci uzytkownika, uzyskujac informacje zwrotne
w czasie rzeczywistym, ktére pomagaja budowac motywacje oraz

zaangazowanie w terapie.

Intensywna rehabilitacja w domu

Urzadzenie umozliwia zdalna rehabilitacje oraz prace bez wychodzenia
z domu. Terapeuci moga wyznaczac pacjentowi codzienne cele oraz
oceniac jego dziatanie. Uzytkownicy otrzymuja w czasie rzeczywistym
informacje zwrotne na temat swojej wydajnosci oraz majg mozliwos¢
zapisywania oraz wysytania raportéw ze swojej aktywnosci.

Zajecia angazujace do treningu koficzyn gérnych
Kazde

terapeutycznych i wykorzystania kombinacji chwytu, rozluznienia

¢wiczenie ma umozliwic osiggniecie roznych celow
i ruchu. Zainstalowane gry pomagaja zbudowa¢ motywacje oraz
utrzymac ja na odpowiednim poziomie. Site chwytu, rozluznienia
i zakresu ruchu mozna tatwo skalibrowaC oraz dopasowac do
indywidualnych mozliwosci  uzytkownika. Wszystko za sprawa

aktualnego pomiaru oceny.

Cechy charakterystyczne:

- powtarzalno$¢ treningu,

» zadania dostosowane do indywidualnych potrzeb,

« cele kliniczne majace na calu zwiekszenie zakresu
ruchu, chwytu i siegania,

- wiele pozioméw aktywnosci do oceny,

- zdalne Sledzenie aktywnosci pacjentow,

- ptynne przejscie z kliniki do domu,

+ grywalizacja majaca pozytywny wptyw na motywacje
oraz zaangazowanie,

- mozliwos¢ oceny zdolnosci kazdej osoby i ustawienia
dziatan tak, aby odpowiadaty ich umiejetnosciom,
dostosowujac je w miare postepow.
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Cechy charakterystyczne:

Cecha charakterystyczng dla Squeezi jest wyposazenie urzadzenia
w czujniki przyspieszeniowe i geomagnetyczne odpowiedzialne za
rejestrowanie wykonywanych ruchéw. Do najczesciej wykonywanych
dziatan mozna zaliczyc:

- $ciskanie petng reka,

- Sciskanie pojedynczo palcami,

- reorientacja gérnej czesci ciata w stosunku do gry,

- poruszanie gérna czescia ciata zgodnie z rytmem muzyki,

- przemieszczanie Squeezi z punktu A do punktu B,

- odsuwanie ramienia lub reki od ciafa,

- przesuwanie ramienia lub reki w kierunku ciata,

- pronacja lub supinacja reki,

- rotacje ramion, fokci lub nadgarstkow.

Istnieje mozliwos¢ wykonywania innych ruchéw, w zaleznosci od
wybranej gry oraz tworczej interpretacji prowadzacego terapie.

Wszystkie Cwiczenia cechujg sie roéznym poziomem wyzwan,
dzieki czemu mozna dopasowac stopief trudnosci do mozliwosci
uzytkownika. Wrazliwy na nacisk czujnik moze mierzy¢ ogdlng site
Sciskajgca, a takze poszczegdlnych palcéw. Squeezi umozliwia
rowniez mierzenie katow oraz przyspieszenia, dzieki czemu mozna
¢wiczy¢ pamie¢ ROM pacjentdw.

Oprogramowanie stanowi nieodtgczny element terapii. Dedykowana
platforma stanowi centralng lokalizacje dla spostrzezen zwigzanych
z treningiem. Dzieki temu mozliwa jest szybka i tatwa komunikacja
oraz wspotpraca. Co wiecej, platforma umozliwia wizualizacje oraz
analize postepow.
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Squeezi to pitka wrazliwa na nacisk i ruch, ktéra umozliwia poprawe
umiejetnosci motorycznych kofczyny gérnej. Urzadzenie petni funkcje
motywacyjnego narzedzia ruchowego, ktore jest przeznaczone do
uzytku zaréwno przez dzieci od 6 roku zycia, jak i osoby starsze.
Squeezi wspotpracuje z tabletem. Nalezy pamietac, aby z urzadzenia
korzysta¢ pod nadzorem terapeuty.

Wskazania

Squeezi jest wykorzystywane zaréwno w osrodkach rehabilitacyjnych,
szpitalach, jak i osrodkach opieki stacjonarnej. Urzadzenie mozna
stosowa¢ w przypadku pacjentéw, u ktorych wystepuje problem
z uktadem miesniowo-szkieletowym, cierpig na porazenie mézgowe

lub znajduja sie w stanie po udarze.

Squeezi umozliwia fizjoterapeutom tworzenie spersonalizowanych
planéw terapii, w oparciu o indywidualne potrzeby pacjenta.
Dodatkowo zainstalowane gry zapewniaja ¢wiczenie, ktére zwieksza
motywacje uzytkownika. Co wiecej, dzieki bazie danych mozliwe jest
gromadzenie i analizowanie danych terapeutycznych, co pozwala na
monitorowanie dokonywanych postepow.
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Zestaw Saebo 5 to narzedzie zaprojektowane z mysla o szpitalach,
klinikach  neurologicznych i terapeutach specjalizujacych sie
w rehabilitacji kofAczyny goérnej. Dzieki zastosowaniu w produkcji
ortez nowoczesnych technologii i materiatdw, zestaw umozliwia
spersonalizowana terapie, stymulujgc miesnie, poprawiajac funkcje
motoryczne oraz pomagajac pacjentom powrdci¢ do Sprawnosci.
Zestaw jest przechowywany w funkcjonalnym woézku.

W jakich przypadkach klinicznych sprawdzi sie zestaw
Saebo 5?

Saebo 5 jest skuteczne w przypadku réznych schorzen
i zaburzen konczyny gornej, ktére prowadza do
ograniczen ruchowych i trudnosci w funkcjonowaniu reki.

Wsrod schorzen, w ktorych Saebo 5 znajduje

zastosowanie to:

- pacjenci z réznym stopniem spastycznosci reki po
udarze, urazie czaszkowo-mozgowym, MPD lub urazie
rdzenia kregowego,
codzienna profilaktyka w czasie gdy pacjent nie ¢wiczy
(6 godzin na dobe - mozna dzieli¢ ten czas na krétsze
okresy),
zabezpieczenie aktualnych efektéw rehabilitacji,
minimalizowanie skutkéw dtugotrwatego zaciskania
sie palcow,
poprawa skutecznosci prowadzonych ¢wiczen,
pacjenci po podaniu toksyny dla zmniejszenia
spastycznosci,
pacjenci z problemem zginania sie reki w tokciu
i brakiem kontroli ruchu prostowania tokcia,
wszyscy pacjenci z brakiem lub ograniczeniem ruchu

otwierania palcow w wyniku spastycznosci.

Zestaw Saebo 5 pozwala na skonstruowanie trzech
rodzajow protez:

- 5 szt. SaeboFlex,

. 2 szt. SaeboReach,

+ 6 szt. SaeboStretch.

Kazda ortezazawiera akcesoria wroznych konfiguracjach,

tak aby jak najlepiej dostosowac jg do potrzeb pacjenta.
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SaeboMAS to dynamiczny system wsparcia ramienia, ktory umozliwia
pacjentomzostabionymbarkiemitokciemwykonywanie funkcjonalnych
czynnosci i ¢wiczen. Dzieki temu urzadzeniu, oferujgcemu zerowa
grawitacje, pacjenci z schorzeniami neurologicznymi i ortopedycznymi
mogq zwiekszy¢ kontrole motoryczng, site i zakres ruchu, poprawic
codzienne czynnoSci oraz unikna¢ niepozadanych ruchow i urazow.

Kluczowe cechy:
regulowany system sprezynowy dla r6znych poziomow wsparcia,
wieloptaszczyznowy zakres ruchu i mozliwos¢ regulacji wysokosci,
wymienne wktadki do podparcia przedramienia zapewniajgce
higiene,
mobilna podstawa umozliwiajgca tatwe przemieszczanie urzadzenia,
zestaw montazowy do uzytku na stole.

Korzysci:
poprawia kontrole motoryczna, site i zakres ruchu,
wspiera wykonywanie codziennych czynnosci i ¢wiczen rehabilita-
cyjnych,
zmniejsza koniecznosS¢ asysty terapeuty, zwiekszajgc aktywnosc¢
pacjenta,
minimalizuje ryzyko urazéw i wspomaga terapie podwichniecia
barku.

SaeboMAS to doskonate wsparcie dla pacjentéw i terapeutéw,
umozliwiajace efektywna i bezpieczng rehabilitacje kofAczyny gorne;j.

Zeskanuj kod, by

dowiedziec sie wiecej

Neurorehabilitacja i diagnostyka neurologiczna 2025

SaeboMAS Mini to mniejsza wersja dynamicznego systemu
SaeboMAS, idealna do rehabilitacji konczyny goérnej w pozycji
siedzacej. Urzadzenie odcigza ostabione miesnie barku i ramienia,
umozliwiajagc  swobodne wykonywanie codziennych czynnosci,
takich jak jedzenie, picie czy ¢wiczenia przy stole. Dzieki niewielkim
rozmiarom i wszechstronnosci, SaeboMAS Mini sprawdzi sie zaréwno
w domowej terapii, jak i w placéwkach rehabilitacyjnych.

Zalety SaeboMAS Mini:
petne odcigzenie kofczyny gornej, pozwalajace na swobodny ruch
w dowolnej ptaszczyznie,
poprawa ustawienia stawu barkowego i naturalnego rytmu
ruchowego topatki i ramienia,
ograniczenie niewtasciwych wzorcoéw ruchowych oraz kompensacji,
mozliwos¢ fgczenia z ortezami SaeboFlex dla zwiekszenia
efektywnosci rehabilitacji,
mobilnos¢ i tatwosc przenoszenia.

Zastosowanie
SaeboMAS  Mini  jest
neurologicznych z ostabieniem kofczyny goérnej, czy problemami

szczegolnie  polecany dla  pacjentow
ortopedycznymi, takimi jak bolesny bark [ub podwichnieciem
barku. UmozZliwia petne odcigzenie konczyny w pozycji siedzacej,
wspomagajac prawidtowa rehabilitacje i poprawiajac funkcje konczyny

gornej.

Zeskanuj kod, by
dowiedziec sie wiecej
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Luna EMG umozliwia aktywna rehabilitacje pacjentow z sitg mieSniowa
17w skali Lovetta dzieki asyscie robota sterowanej elektromiografia.

Umozliwia wspomagany ruch konczyn, Cwiczenia oporowe, gry
rehabilitacyjne, ocene sity miesni, propriocepcji i oporéw tkankowych,
a takze trening biofeedback EMG. Wspiera rehabilitacje réznych
stawow i pozwala na zrobotyzowane Cwiczenia bierne.

Terapia Luna EMG moze skuteczniej zwieksza¢ mase miesniowg
i redukowac spastycznos¢ niz terapia manualna, zwifaszcza

u pacjentéw po udarze.

Dane techniczne:

Wysokos¢ osi obrotu gtowicy [mm]: 720-1070
Ograniczenia obrotu gtowicy [°]: -315-315
Doktadno$¢ pozycji obrotu gtowicy [°]: +2
Maks. moment. obrotowy gtowicy [Nm]: 60
Doktadnos¢ pomiaru momentu obrotowego [Nm]: +0,2
Maks. moment obrotowy gtowicy [Nm]: 60
Maksymalna predkos¢ obrotowa gtowicy (bez obcigzenia) [/s]: 50
Maksymalna predkos¢ kolumny podnoszacej (bez obciazenia) [mm/s]: 25
Doktadno$¢ potozenia wysokosci kolumny podnoszacej [mm: 2
Doktadno$¢ skoku kolumny podnoszacej [mm]: +2

Kanaty pomiarowe elektromiografii: do 6, jednoczesne

prébkowanie

Szum linii podstawowej [V RMS]: <0,5
Szum odniesienia na wejsciu [uVppl: 10 (10 sekund danych
surowych)

Czestotliwos¢ probkowania elektromiografii: 1000 probek na

sekunde na kanat

Rozdzielczo$¢ wewnetrzna [bit]: 24
Wspdtczynnik CMRR elektromiografii [dB]: -73
Impedancja wejsciowa elektromiografii [MQ]: 10
Czutos¢ elektromiografii [uV RMS]: 1
Wymiana i automatyczna identyfikacja koncowek: tak
Gry rehabilitacyjne: tak
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Meissa OT to robot rehabilitacyjny umozliwiajacy trening funkcjonalny

konczyny gornej z wykorzystaniem elektromiografii i elektro-

stymulacji. Meissa OT to 6 funkcjonalnosci w 1 urzadzeniu:

- pomiary sity Scisku, chwytu i ruchu,

- wspomagany ruch  konczyny goérmnej  wyzwalany  przez
elektromiografie,

- 5 wymiennych koncowek do terapii zajeciowej (kula, klucz,
Srubokret, pokretto, klamka) z mozliwoscig rozszerzenia,

- zmienna, konfigurowalna ptaszczyzna ruchu,

- 4 kanatowa elektrostymulacja zsynchronizowana z fazami ruchu,

- 4 kanatowa elektromiografia i biofeedback elektromiograficzny.

Dane techniczne:
Waga urzadzenia [kg]: 13
Maksymalna predkos¢ [/s]: 120
Nominalny moment obrotowy [Nm: 16
Doktadno$¢ pomiarowa momentu obrotowego [Nm]: +0,05
Doktadnos¢ pomiarowa pozycjonowania gtowicy [ +2
Wymiana i automatyczna identyfikacja kofcowek: tak
Obrét gtowicy w osi pionowej [°]: 0-90, skok 15
Obrét gtowicy w osi poziomej [°]: -90-90, skok 15
Automatyczna identyfikacja kata obrotu gtowicy: tak

Elektromiografia:

llo$¢ kanatow elektromiograficznych: 4, prébkowane jednoczesne
Szum linii podstawowej elektromiografii [uV RMS]: <0,5
Szum odniesienia na wejsciu [uVppl: 10 (10 sekund danych surowych)
Czestotliwos¢ probkowania elektromiografii: 1000 probek na sekunde na kanat
Rozdzielczos¢ pomiarowa elektromiografii [bit]: 24
CMRR elektromiografii [dB]: -73
Doktadnos¢ pomiarowa [%): +0,5 w petnym zakresie
Elektrostymulacja:

llo$¢ kanatéw elektrostymulacji: 4, sekwencyjne
50 V/100 mA dla 500 Q

+0,5 w petnym zakresie

Maksymalne wyjscie napigciowe i pradowe:
Doktadnos¢ wyjsciowa ksztattu elektrostymulacji [%]:

Rozdzielczo$¢ wyjscia elektrostymulacji [bit]: 16



PIONIZACJA

Wczesna rehabilitacja z uzyciem Erigo®
Bezpieczenstwo i aktywna stymulacja sg kluczowymi
rozwigzaniami do osiggniecia sukcesu terapeutycznego
u pacjentow neurologicznych we wczesnej rehabilitacji.
Erigo® taczy w sobie wertykalizacje z cyklicznym
obcigzeniem i ruchem nog, co przeciwdziata negatywnym
efektom dtugotrwatego lezenia i jednoczesnie pozwala
na przywrocenie prawidtowego funkcjonowania wielu
narzadow. Pacjenci wertykalizowani za pomoca Erigo®
nie odczuwajg dolegliwosci zwigzanych z gwattownym
spadkiem ci$nienia krwi w wyniku pionizacji. Erigo®,
w  przeciwienstwie  do  standardowych  stotow
pionizacyjnych, nie posiada ograniczen wynikajacych
z problemow ortostatycznych, ktére wystepuja.

Erigo FES (funkcjonalna stymulacja elektryczna)

Erigo® FES efektywnie wspiera zwiekszenie przeptywu
krwi w konczynach dolnych, co pomaga ograniczyc¢
efekt gwattownego spadku ci$nienia podczas pionizacji
pacjenta. Erigo® FES jest w petni zsynchronizowane
z cyklicznym ruchem ndg, a mozliwos¢ wykorzystania
do 8 kanatéw elektrostymulacji zapewnia precyzyjne
sterowanie sitg i intensywnoscig skurczow miesni.

Erigo® zapewnia:

- wczesng pionizacje pacjenta z jednoczesna stymulacja
fizjologicznego ruchu kroczenia (tzw. stepping),

- wczesne zapoczatkowanie pionizacji oraz usprawnienia
ruchu konczyn dolnych,

- lepszastabilizacjekrazeniowapacjentéwpionizowanych
(w poréwnaniu do klasycznych technik),

- mobilizacje pacjentéw unieruchomionych w t6zku,

- skuteczng ochrone przed powiktaniami zwigzanymi
z unieruchomieniem pacjenta,

- efektywniejsze wykorzystanie czasu pracy terapeutow.

Neurorehabilitacja i diagnostyka neurologiczna 2025
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Dane techniczne:
Wertykalizacja []:
Cykliczne obcigzenie nog [krokéw/min]:
Mechaniczne obcigzenie n6g [kgl:

Mechaniczne obcigzenie n6g [kgl:

Ustawienie sity wodzacej (symetrycznie/asymetrycznie) [%):

Zakres ruchu (symetrycznie/asymetrycznie) [°]:

Stymulacja FES:

Raportowanie:
Regulowana elektrycznie wysokos¢ [cm:

Mozliwos¢ ustawienia stopy w réznych pozycjach:

Grubos¢ tapicerki [mm]:

Kétka transportowe (z opcja blokowania):
Opuszczanie awaryjne:

Waga [kgl:

Wymiary (df. x szer. x wys.) [cm]:
Maksymalna waga pacjenta [kg]:

Zakres ustawienia dtugosci nog [cm]:
Zasilanie [V, Hz):

Terapia:

Wertykalizacja:

Cykliczny ruch nég:

Mechaniczne obciazenie nég:

Stymulacja FES:

Zgiecie i wyprost w stawie biodrowym -10-10*:

Zrdznicowane wzorce kroczenia:

Bezpieczenstwo i komfort:
Regulacja wysokosci:
Regulowana uprzaz:
Stabilizacja gtowy:
Podtokietniki:

Funkcjonalnos¢:
Kontrola terapii przez intuicyjny interfejs:
Wskaznik obcigzenia ndg:

do 90

8-80

do 50

15,5

0-100

0-45

regulowana amplituda, czestotliwos¢,
szerokos¢ impulsu, rampa

tak

56-84

zgiecie podeszwowe/grzbietowe,
przywiedzenie/odwiedzenie, pronacja/supinacja stopy
70

4

tak

ok. 300

227 x 86 x 242

135

72-102

220-240, 50-60

Erigo® Pro Erigo® Basic

[ J o

[ J [ J

o [ J

[ J

[ J

o

o [ J

[ J [ J

[ ] opcja

[ ] opcja

[ J [ J

cyfrowy analogowy
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. stét pionizacyjny . Erigo® Basic . Erigo® Pro

Zmiana cisnienia tetniczego krwi przy stresie ortostatycznym oraz zmiana
objetosci udarowej pod wptywem stresu ortostatycznego.!

Terapia Erigo® prowadzi do znacznie mniej zaktdcen terapii niz
pionizacja z klasycznym stotem uchylnym. Erigo® Pro prowadzi
rowniez do klinicznie istotnej poprawy nastepujacych wynikow
u pacjentéw z bardzo ograniczona lub zadna zdolnoscig poruszania
sie i/ lub ograniczona zdolnoscig przenoszenia sie i stania:

Badania naukowe:

- Frazzitta G., Zivi I., Valsecchi R., Bonini S., Maffia S., Molatore K.,
Sebastianelli, L., Zarucchi, A., Matteri D., Ercoli G., Maestri R., Saltuari
L., Effectiveness of a Very Early Stepping Verticalization Protocol in
Severe Acquired Brain Injured Patients: A Randomized Pilot Study in
ICU PLoS One11; (7):e0158030 Journal Article 2016.

- Rocca A., Pignat JM., Berney L., Johr J., Van de Ville D., Daniel
R.T., Levivier M., Hirt L., Luft ARR., Grouzmann E., Diserens K.,
Sympathetic activity and early mobilization in patients in intensive
and intermediate care with severe brain injuries: a preliminary
prospective randomized study BMC Neurology.16; (1):169 Journal
Avrticle 20716.

- Yoshida T., MasaniK., Sayenko D.G., Miyatani M., Fisher J.A., Popovic
M.R., Cardiovascular response of individuals with spinal cord injury
to dynamic functional electrical stimulation under orthostatic stress
IEEE Trans Neural Syst Rehabil Eng.21; (1):37-46 Journal Article 2013.

- Luther M.S., Krewer C., Miiller, Friedemann, Koenig E., Comparison
of orthostatic reactions of patients still unconscious within the
first three months of brain injury on a tilt table with and without
integrated stepping. A prospective, randomized crossover pilot trial
Clin Rehabil.22; (12):1034-41 Journal Article 2008.

Bibliografia:

. Rocca iwsp. 2016.
. Kuznetsov i wsp. 2013.
. Luther i wsp. 2008.
. Frazzitta i wsp. 2016.
. Dane firmy Hocoma z listopada 2022.
Suraj Kumar, Ramakant Yadav, Aafreen Afrin i wsp. 2019.
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Wczesna mobilizacja i pionizacja:

~Mobilizacja pacjentow z wykorzystaniem systemu Erigo® jest wysoce
tolerowang metodq aktywizacji i moze byc z powodzeniem uznana
za bezpieczny Srodek wczesnej mobilizacji pacjentow z powaznym

urazem mozqu’?

Wykonywanie zrobotyzowanych cwiczeri na stole do pionizacji
z zastosowaniem lub bez zastosowania stymulacji FES [Erigo®]
Jest catkowicie bezpieczne | mozliwe do przeprowadzenia nawet
bezposrednio po przebytym udarze mézgu”?

Brak przerw w rehabilitacji:

LPacjenci wertykalizowani za pomocqg Erigo® (z zastosowaniem lub
bez zastosowania stymulacji FES nie cierpiq z powodu gwattownego
spadku cisnienia krwi w wyniku pionizacji. U ponad potowy pacjentow
w badanej grupie natomiast, zaobserwowano spadek cisnienia krwi
rzedu 20% lub wiecej”?

,Poruszanie nogami podczas pionizacji [z Erigo®] moze ograniczyc
liczbe przypadkow przerwania leczenia z powodu wystgpienia
objawéw przedomdleniowych”*

Wzrost sity miesniowej:
,Sita miesni nég znacznie wzrosta W ROBO-FES [Erigo® Pro],
w poréwnaniu z modelem kontrolnym [klasyczny stét pionizujgcy”?

Wzrost swiadomosci pacjentéw:

Llrening z wykorzystaniem systemu Erigo® przyniost wiecej korzysci
na czterech roznych ptaszczyznach w poréwnaniu z tradycyjng
mobilizacjg pacjenta w t6zku”®

Poprawa funkcji zycia codziennego:

,Pionizacja i mobilizacja z wykorzystaniem stotu Erigo® prowadzi do
istotnej klinicznie poprawy niezaleznosci funkcjonalnej w zakresie
wykonywania codziennych czynnosci zyciowych u pacjentow z bardzo
ograniczong lub wrecz zerowq zdolnoscig do poruszania sie i/ lub
ograniczong zdolnosciq do przemieszczania sie bgdz stania”.®

Efektywnosc terapii erigo:

»Skutecznos¢ zrobotyzowanego stotu pionizujgcego w  zakresie
sity miesniowej i jakosci zycia u 0s6b po przebytym udarze mozgu:
randomizowane badanie kontrolne”’”

Yoshida T, Masani K, Sayenko D, (2013). ,Cardiovascular Response of Individuals With Spinal Cord Injury to Dynamic Functional Electrical Stimulation Under Orthostatic Stress.” IEEE Trans Neural Syst Rehabil Eng 21(1):37-45.
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PIO to symulator chodu, ktéry umozliwia wykony-
wanie kompleksowych c¢wiczen rehabilitacyjnych
W pozycji stojacej. Znajduje zastosowanie w:

- oddziatach rehabilitacji,

- oddziatach sanatoryjnych,

- warunkach domowych.

Komfort wykonywania ¢wiczeh w  PIO

zapewniaja:

- elektroniczny rejestrator — informuje o czasie
trwania ¢wiczen i ilosci wykonywanych krokdw
oraz sygnalizuje (akustycznie) o przekroczonym
czasie ¢wiczen,

- blat pozwalajacy na umieszczenie na nim, np.
ksigzki, gazety itp.,

= ergonomiczne oparcie,
- opcjonalne dodatkowe podpory plecéw / tutowia

u dorostych i dzieci.

Zasada dziatania urzadzenia

Pacjent, poruszajac koAczynami gérnymi, wymusza synchronicznie ruch odpowiednich
elementéw konstrukcji mechanicznej, stanowigcych podparcie bezwtadnych konczyn
dolnych. Cwiczacy utrzymuje pozycje stojaca dzieki opracowanemu systemowi stabilizacji
tutowia, a wykonana praca i sitg swych rak kompleksowo wprawia w ruch konczyny dolne.

W fizjologicznej pozycji wyprostowanej, przy prawie naturalnym obcigzeniu uktadu
miesniowo-szkieletowego, biernie i naprzemiennie pracuja stawy pacjenta: biodrowe,

kolanowe, skokowe. Réwnoczesnie czynnie napedzajace ruch konczyn gérnych wraz
z obrecza barkowa, wymuszajac u ¢wiczacego skrety tutowia.

Korzysci ze stosowania PIO:

- mozliwosc pionizacji ciata,

- zwiekszenie wydolnosci oddechowej,

- pobudzanie uktadu krazenia,

- zapobieganie infekcjom uktadu moczowego,

- dynamiczne obcigzanie ukfadu kostno-stawowego (m.in. zmniejszenie ryzyka
powstania osteoporozy),

- zapobieganie przykurczom i zwyrodnieniom stawow oraz zmniejszenie spastycznosci,

- poprawa stanu psychicznego pacjenta.

Dane techniczne:

P10 dla os6b wysokich P10 dla osdéb niskich

Zegar [min]: 1-59 1-59
Zakres ruchu koriczyn dolnych [°]: maks. +18 maks. +18
Wysoko$¢ pacjenta [cm]: 165-190 125-145
Maksymalna waga pacjenta [kg]: 95 95
Kolory: czarny terakota
Maksymalne wymiary (wys. x gt. x szer.) [cm]: 196 xT15,8 x 76 (oparcie pojedyncze) 9885604
166,3 x 130,6 x 76 (oparcie podwajne) 127 x93 x 66

Masa [kg]: 70 (oparcie pojedyncze) 50
75 (oparcie podwdjne) 60

Zasilanie wyswietlacza [V]: bateria 3V bateria 3V
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TRENING

BALANSU

Huber 360% Evolution to urzadzenie medyczne stuzace do aktywnej
rehabilitacji w oparciu o biofeedback. Jego oprogramowanie
umozliwia trening nakierowany na konkretne patologie (np.

stwardnienie rozsiane, choroba Alzheimera, skrecenie stawu

pooperacyjng  (np.
endoprotezoplastyka stawu biodrowego, rekonstrukcja ACL itp.),

kolanowego itp.), rehabilitacje przed i
dyscypliny sportowe (pitka nozna, narciarstwo, jazda na tyzwach
itp.). Istnieje réwniez mozliwos¢ samodzielnego zaprogramowania
treningu wedtug indywidualnych potrzeb. Urzadzenie moze byc
wykorzystane w bardzo szerokim spektrum przypadkéw: od 0s6b
starszych i pacjentdw neurologicznych, przez osoby w Srednim
wieku, chcace utrzymac jak najlepsza sprawnosé, az po zawodowych
Sportowcow.

Najwazniejsze zalety Hubera 360® Evolution:

- zintegrowany system oceny sprawno$ci przystosowany do
pacjentéw z réznymi rodzajami dolegliwosci,

- system dynamicznej poprawy postawy,

- wieloosiowa platforma z silnikiem, umozliwiajgca precyzyjny wybér
trajektorii ruchu, dostosowany do indywidualnych potrzeb pacjenta,

- czujniki sity wbudowane zaréwno w platforme, jak i uchwyty,

- mozliwos¢ pobudzania okreslonych grup miesniowych oraz catego
ukfadu nerwowo-miesniowego,

- monitorowanie progresu terapeutycznego dzieki mozliwosci
stworzenia indywidualnego konta pacjenta i generowania raportow,

- wbudowane programy treningowe dla kategorii: zdrowie, sport
i fitness (z mozliwoscia edycji i dostosowania poziomu trudnosci),

- dedykowany tablet, ktéry umozliwia wygodna kontrole podczas
terapii,

- osigganie zatozonych celéw realizowane jest poprzez przyjmowanie
odpowiednich pozycji wyswietlanych na ekranie, monitorowanie
informacji ptynacych z czujnikéw w platformie i uchwytach
(biofeedback) oraz odpowiednie reakcje wobec zaprogramowanej
trajektorii pracy platformy.
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Ocena medyczna oraz progres funkcjonalny pacjentéw:

- 7 testow: ocena stabilnosci obunéz (oczy otwarte / zamkniete),
ocena stabilnosci jednondz (lewa / prawa), test chodu (w miejscu),
limity stabilnosci, test ograniczen ruchowych (dot. odcinka L
kregostupa), test sity miesniowej, test koordynacji,

- tworzenie raportéw petnych i uproszczonych (wersja dla pacjenta),

- monitorowanie  progresu  pacjentow  z  uwzglednieniem
poszczegolnych sesji,

- mozliwos¢ wysytania wynikéw w formacie PDF bezposrednio do

pacjentow lub terapeutow.

Dane techniczne:

Wymiary z uwzglednieniem poreczy (dt. x szer. x wys.) [cm]: 180 x 133 x 210

Zajmowana powierzchnia [m2]: 1,9 (2,4 z poreczami)

Maksymalne wychylenie platformy [°]: 10
Zasilanie [V/Hz]: 230/50-60
Maks. waga uzytkownika [kg]: 140
Waga (z poreczami) [kg]: 285
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Platforma Equio firmy Kinestica to kompletne rozwigzanie do poprawy
rbwnowagi poprzez wciggajaca terapie z grywalizacja. Codzienne
czynnoSci cztowieka, takie jak chdd, chodzenie czy bieganie, opieraja
sie na dobrej réwnowadze. Pacjent jest zachecany do trenowania
rownowagi poprzez wiele roznych motywujacych scenariuszy
treningowych. Lekarz moze S$ledzi¢ postepy swojego pacjenta
i wprowadzac korekty za pomoca obiektywnych ocen. Dostepne
sg dwa gtéwne tryby pracy w zaleznosci od zdolnosci pacjenta do

utrzymania rownowagi: statyczny i dynamiczny.

Scenariusze treningowe:

- Kontrola pozycji — scenariusze treningowe zaprojektowane w celu
promowania podstawowe] zmiany ciezaru. Stosowany zwykle we
wczesnych etapach rehabilitacji, gdy pacjent ma stabg zdolnosc¢
utrzymania réwnowagi.

- Kontrola predkosci — dla pacjentow, ktorzy potrafig utrzymac
réwnowage i wykonywac zadania z pierwszych grup. Scenariusze,
ktére wymagaja od pacjenta zmiany ciezaru ciata zgodnie z zalecona
szybkoscia scenariusza treningowego.

- Przesun i przytrzymaj — scenariusze reprezentujace kolejny poziom
trudnosci w treningu réwnowagi. Pacjent przesuwa sie i utrzymuje
rownowage w zaleconej pozycji. Te scenariusze wymagaja lepsze]
kontroli rbwnowagi.

- Scenariusze poznawcze — potgczenie treningu poznawczego
i rownowagi. Pacjent jest proszony o rozwigzanie réznych zadan
poznawczych i wybiera poprawng odpowied?, przesuwajac ciezar
ciata.

Neurorehabilitacja i diagnostyka neurologiczna 2025

Terapia i trening w jednym urzadzeniu:

Terapia réwnowagi statycznej prowadzona jest na stabilnej ptycie
pomiarowe]j Srodka nacisku (CoP). Przeznaczony jest dla pacjentow
z powaznymi zaburzeniami réwnowagi i uktadu proprioceptywnego.
Rozktad sit pacjenta na platformie przektada sie na ruch w wirtualnej
rzeczywistosci. Dla pacjentéw z kontuzjami sportowymi lub
ortopedycznymi dostepny jest tryb dynamicznej terapii rownowagi,

ktéra mozna wykonac na podstawie balansowej.

Obiektywna ocena:

Dzieki Equio klinicySci moga obiektywnie oceni¢ jako$¢ rownowagi
pacjentow. Wszystkie gtéwne oceny sg dostepne w pakiecie
oprogramowania Equio.

- Stabilometria — analizuje srodek nacisku (CoP) w czterech r6znych
warunkach sensorycznych, aby pomaéc klinicystom okreslic, w jaki
sposob bodzce sensoryczne pacjenta wptywaja na jego rownowage.

- Granice stabilnosci — LoS - OkreSla ilosciowo zamierzone kotysanie
ciata pacjenta w osmiu réznych kierunkach, co jest przydatne do
oceny postepow w powrocie do zdrowia.

- mCTSIB — zmodyfikowany test kliniczny interakcji sensorycznej
w réwnowadze.

- Piec razy z pozycji siedzacej do stojgcej - 5TSTS.

- Symetria postawy.

Zalety stosowania systemu Equio:

- krotki czas konfiguracj,

- szeroki wybér opcji terapeutycznych,
- skuteczna terapia,

« motywacja pacjenta.
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Matti to elastyczna, wrazliwa na nacisk powierzchnia przystosowana
do prowadzenia terapii w formie gier rehabilitacyjnych. W potaczeniu
z kreatywnosciag terapeuty zapewnia szeroki wachlarz mozliwosci, co
przekfada sie na zwiekszenie motywacji pacjenta do wykonywania
trudnych, spersonalizowanych ¢wiczen samodzielnie lub przy wsparciu
swojego terapeuty. Dzieki automatycznej rejestracji i analizie danych
terapeuci uzyskujg lepszy wglad w postepy. Umozliwia im réwniez
zapewnienie lepszej i opartej na dowodach opieki.

Dane techniczne:

Certyfikacja medyczna: MDR
Wymiary [mm]: 1370 x 1300 x 10
Materiat rekawow: Riverseal® Nylon - 1side TPU
Czujniki: 56 x 56 siatka czujnika ciSnienia
Obszar aktywny [mm]: 1200 x 1200
LED — Grid: 18 x18
Podfaczenie do PC/ laptopa: Micro-USB
Zasilanie: 230V/50 Hz
Pobdr mocy [W]: 70

TES

Poznaj zalety maty sensorycznej Matti:

Lepsza rehabilitacja:

- wykorzystaj strategie grywalizacji i ocene postepéw rehabilitacji,
aby zmotywowac pacjentéw,

- korzystaj z szeregu cwiczen, aby radzi¢ sobie z okreSlonymi
patologiami,

- korzystaj z precyzyjnych pomiaréw ciSnienia, aby pacjenci uzywali
wihasciwych miesni i doktadnie wskazywali, jak daleko moga sie
posung¢ w trakcie terapii.

Efektywna technologia:

- dziesiatki narzedzi pomiarowych i rehabilitacyjnych na 1,5 m?,

- o0szczedzaj czas i pozwdl pacjentom samodzielnie wykonywac
¢wiczenia,

- standaryzuj ¢wiczenia w catym zespole i upewnij sie, ze kazdy
pacjent doswiadcza jednakowej jakosci rehabilitacji.

Raportowanie:

- uczyn zbieranie danych i generowanie raportéw standardem
procesu rehabilitacji,

- mierz postepy i zapewniaj jasny wglad w postepy rehabilitacji
pacjentom,

- przechowuj pomiary w dokumentacji pacjenta w oprogramowaniu
Matti.
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ZOGNISKOWANA TERAPIA

WIBRACYJNA

Vibramoov™ Pro to urzadzenie stuzace do wczesnej i intensywnej
rehabilitacji neurologicznej poprzez Funkcjonalng Proprioceptywna
Stymulacje (FPS) oraz zogniskowang wibracje. Dzieki stymulacji uktadu
nerwowego informacjami sensorycznymi daje odczucie wirtualnego

ruchu.

Vibramoov™ Pro przeznaczony jest dla pacjentéw z dysfunkcjami
neurologicznymi, problemami ortopedycznymi, a takze ze zmianami

Zwigzanymi z procesami starzenia sie.

Gtéwnym zadaniem Vibramoov™ Pro jest przeciwdziatanie skutkom
ograniczenia ruchomosci w stawach, jak i réwniez zachowanie budowy
miesniowej. Vibramoov™ Pro sprawdzi sie u osob cierpigcych miedzy
innymi na porazenie mézgowe, chorobe Parkinsona, stwardnienie
rozsiane lub urazy rdzenia kregowego. Urzadzenie jest przeznaczone
do rehabilitacji 0sob zaréwno lezacych, jak i spionizowanych. Mozliwy
jest trening chodu po powierzchni, biezni oraz przy barierkach.

Vibramoov™ udostepnia pacjentom mozliwos¢ i satysfakcje ptynaca
z ponownego odczuwania ruchu. Wywotuje odczucie chodzenia oraz

pozwala na do$wiadczanie pierwszych krokdw w kierunku powrotu

do zdrowia.

=
| L
|

Neurorehabilitacja i diagnostyka neurologiczna 2025

r\.Tmz ESmnaEE | 0s

Proces rehabilitacji z uzyciem Vibramoov™ Pro skfada sie z dwéch

modutéw:
Pierwszy krok to wyzwalanie czynnosci poprzez pobudzenie
proprioceptywne. Etap poczatkowy to wywotanie u pacjenta
wrazenia ruchu. Nastepnie generowane sg reakcje motoryczne
inicjujgce odczuwany ruch, a na koniec nastepuje aktywny udziat
w ruchu.
Drugi modut to zogniskowana wibracja, ktéra reguluje napiecie
mie$niowe. Tego rodzaju stymulacje sa stosowane na srodkowej
czeSci miesnia, co wywotuje powtarzajace sie skurcze i / lub
rozcigga miesnie.

Vibramoov™" Pro to rewolucja terapii funkcjonalnej

Gtownym wyzwaniem podczas rehabilitacji motorycznej jest
przywrécenie koordynacji pomiedzy ruchliwoscig a zwigzanymi z nig
informacjami neurosensorycznymi. Obecnie Vibramoov"™ umozliwia
specjalistom i pacjentom na neurorehabilitacje pozwalajaca na

utrzymanie tej funkcjonalnej interakcji przez caty proces usprawniania.

Utrzymuj w sprawnosci interakcje sensomotoryczne

Technologie  Vibramoov™ rewolucjonizujg  funkcjonalng terapie
ruchowa poprzez zachowanie funkcji sensorycznych i motorycznych
nawet wtedy, gdy ruch jest niemozliwy do wykonania. Bazujgc
na 30-letnim dosSwiadczeniu naukowobadawczym, sekwencje
wibracyjne Vibramoov™ stymulujg uktad nerwowy za pomocg odczué
sensorycznych wystepujacych podczas naturalnego ruchu. Taka
stymulacja pozwala utrzymac interakcje sensomotoryczne u 0séb,

ktore utracity zdolnosci lokomocyjne i stymuluje ich neuroplastycznosc.
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Szerokie spektrum aplikac;ji:

- nabyte lub wrodzone dysfunkcje neurologiczne (ataksja, uraz moézgu, dystonia,
moézgowe porazenie dzieciece, schorzenia neurologiczne, choroba Parkinsona,
stwardnienie rozsiane, udar...),

- ortopedia,

- zmiany zwigzane ze starzeniem (ankylozy, zaburzenia, rbwnowagi, zesp6t bezruchu,
ostabienie miesni),

- uszkodzenia rdzenia kregowego.

Celowane i trwate dziatanie kliniczne:

- zapobieganie deprogramowaniu sensomotorycznemu,

- wczesna, Ciggta i powtarzalna rehabilitacja,

- trening lokomocji,

- stymulacja neuroplastycznosci i rehabilitacji motorycznej,

- wyrdéwnanie napiecia miesniowego oraz redukcja spastycznosci.

Vibramoov™ przyspiesza rehabilitacje

Vibramoov™ to przyktad systemu do ciagtej i kompleksowej rehabilitacji pacjentow,
ktorzy utracili funkcje chodu. Mozliwos¢ wczesnego wiaczenia w proces rehabilitacji
i wzmocnionej stymulacji na neuroplastycznos¢ ogranicza mozliwo$¢ wystapienia
dodatkowych uszkodzen wywotanych przez deprogramowanie sensomotoryczne
spowodowane utratg funkcji ruchowych. Okres wrazliwy to wyjatkowa, ograniczona
w czasie faza neuroplastycznosci, ktéra posredniczy w spontanicznym powrocie do
zdrowia. Technologie Vibramoov™ intensywnie wspieraja faze spontanicznego zdrowienia.

Wczesna, ale zaawansowana terapia

Pacjenci moga ciggle odczuwac ruch, a nawet zaczac¢ go samodzielnie odtwarzac. Czas
spedzany codziennie na rehabilitacji jest w ten sposéb wydtuzany, poprawia sie jej
jakos¢, jest ona dodatkowo przyjemniesza dla pacjenta i mniej meczaca. W rezultacie,
Vibramoov™ Pro pomaga pacjentom odzyska¢ samodzielnos¢ szybciej i w lepszych

warunkach.
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Modut 1 — FPS - Wyzwalanie czynnosci ruchowych poprzez

pobudzenie proprioceptywne

Wyzwalanie czynno$ciruchowych poprzez pobudzenie proprioceptywne
Funkcjonalng Proprioceptywna Stymulacje (FPS) stosuje sie na
potaczeniu miesniowo-Sciegnistym (1). FPS mechanicznie stymuluje
wrzeciona miesniowe (2) nasladujac sygnaty czuciowe — wiékna typu
la (3) odpowiedzialne za ruchy funkcjonalne. Ta neurosensoryczna
sztuczka aktywuje powigzane obszary czuciowo-motoryczne (4),
pozwalajac pacjentom odczuwac naturalne ruchy. Poniewaz systemy
sensoryczne i motoryczne sg wspotzalezne, OUN reaguje inicjujac
odpowiednie ruchy (5).

Aktywny udziat pacjenta wzrasta stopniowo podczas kazdej sesji
terapeutycznej zgodnie z 3 kolejnymi krokami:

1. Wywotanie wrazenia ruchu.

2. Generowanie reakcji motorycznych inicjujgcych odczuwany ruch.
3. Aktywny udziat pacjent w ruchu.

Modut 2 — Wibracja zogniskowana

Regulowanie napiecia miesniowego - te stymulacje sg stosowane na
Srodku miesnia w celu wywotania powtarzajacych sie skurczéw i/ lub

rozciggan miesni.

Zastosowanie:

- przeciwdziatanie skutkom hipomobilnosci,

« zachowanie budowy miesniowej,

- regulacja aktywnosci agonistow i antagonistow.

Wskazania:

« uszkodzenie mozgu,

- porazenie mozgowe,

- Spigczka,

« choroba Parkinsona,

- wielourazowos¢,

- stwardnienie rozsiane,

- udar mozgu,

- urazy rdzenia kregowego.

Mozliwos¢ pracy zaréwno z pacjentami lezacymi jak i ze
spionizowanymi. Mozliwos¢ treningu chodu po powierzchni,
biezni lub przy barierkach oraz balansu z asekuracja.

Neurorehabilitacja i diagnostyka neurologiczna 2025
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Korzysci i zalety kliniczne:

wczesne i intensywne wzmocnienie neuro-plastycznosci,
ponowna inicjacja petli sensomotorycznej i nauka motoryczna,
centralne dziatanie poprzez stymulacje obwodowa (FPS),
zwiekszenie i usprawnienie codziennej rehabilitacji,
kontynuacja neurorehabilitacji,

zastosowanie w wielu schorzeniach narzadu ruchu,

szybki czas konfiguracji pacjenta (mniej niz 10 minut),

tylko jeden terapeuta do obstugi,

mozliwe leczenie autonomiczne.
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Vibramoov™ Physio

to  produkt

umozliwiajgcy  kompleksowe
przeprowadzenie pacjenta przez proces rehabilitacji. Zastosowanie
rozbudowanych i zré6znicowanych protokotow umozliwia dobranie
odpowiedniej rehabilitacji wibracyjnej do danego schorzenia. Co
wiecej, pozwalajg one pacjentowi na wykonanie okreslonych ruchow,
ktére angazuja wiele miesni i stawow. Podczas terapii mozna zmienia¢
parametry takie, jak:

- intensywnosc¢ sekwencji wibracyjnych,
- Czas trwania stymulacji,

- typ sekwencji wibracji.

Vibramoov™ Physio sktada sie z dwoch stymulatorow lub jednego
stymulatora recznego z 8 koncdwkami o réznym przeznaczeniu.
Dodatkowo posiada zestaw opasek mocujacych stymulator oraz
dwie specyficzne ortezy do trybu leczenia spastycznosci. Gtéwnym
wskazaniem do rozpoczecia terapii z wykorzystaniem Vibramoov™
Physio jest przede wszystkim zrostowe zapalenie stawu ramiennego,
ztamania i zwichniecia, zaburzenia CNC, nerwobdle, zapalenia Sciegien
oraz udar.

Gtéwne zalety wynikajgce z terapii to wczesne i intensywne
wzmocnienie sensomotoryczne, ulga w bolu, odzyskanie mobilnosci,
centralne dziatanie poprzez stymulacje obwodowa (FPS). Rehabilitacja
z wykorzystaniem Vibramoov™ Physio niesie za sobg rowniez korzysci
dla terapeuty. Przede wszystkim do obstugi urzadzenia potrzebny jest
tylko jeden terapeuta, a czas konfiguracji pacjenta jest niezwykle krotki
i wynosi mniej niz 5 minut.
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Modut 1— Mobilizacja

Ponownie zainicjuj ruch

Funkcjonalng Proprioceptywnag Stymulacje (FPS) stosuje sie na
potaczeniu miesniowo-Sciegnistym (1). FPS mechanicznie stymuluje
wrzeciona miesniowe (2) nasladujac sygnaty czuciowe — witdkna typu
la (3) ruchow funkcjonalnych.

Ta neurosensoryczna sztuczka aktywuje powigzane obszary
czuciowomotoryczne (4), pozwalajac pacjentom odczuwac naturalne
ruchy. Poniewaz systemy sensoryczne i motoryczne sg wspoétzalezne,

OUN reaguje inicjujac odpowiednie ruchy (5).

Modut 2 — Antalgia

Zredukuj bol

Zogniskowana wibracja jest wykorzystywana do leczenia bdlu poprzez
stymulacje mechanoreceptorow i wykorzystywanie efektu Bramki
Kontrolnej.

Modut 3 — Spastycznos¢

Reguluj aktywno$¢ miesni

Stymulacje stosuje sie w srodkowe] czeSci miesnia antagonistycznego
do spastycznego. Wywotuje one wzrost aktywnosci stymulowanego
miesnia i prowokuje wzajemne hamowanie antagonisty / spastyki. Dla
pacjentéw ze znaczna spastycznoscia Modut 3 powinien by¢ stosowany
przez klika sesji przed zastosowaniem Modutu 1- Mobilizacja.

Modut 4 — Toniczno$¢

Odzyskaj site miesniowa
Ukierunkowane dziatania Modutu 4 pozwalaja pacjentom:

- zwiekszy¢ napiecie miesniowe,

- odzyskac¢ mase mieSniowa,

- wzmocni¢ funkcje motoryczne,

- wykonywac prace proprioceptywne.

Optymalne efekty tych stymulacji osigga sie, gdy pacjenci osiggaja
koncentryczne lub izometryczne skurcze stymulowanych miesni

synchronicznie ze stymulacja.


https://meden.link/Vibramoov-Physio-PL-K

Neurorehabilitacja i diagnostyka neurologiczna 2025

Wskazania:

- artroplastyka (TKA, TKR, THR...),
- rekonstrukcja wiezadta,

- ztamanie, skrecenie,

- zerwanie wiezadta,

- zwyrodnienie stawow,

- meniscektomia.

Najwazniejsze korzysci zdrowotne:

- szybszy powr6t ruchomosci w stawie,
- dziatanie przeciwbdlowe,

- wiekszy komfort zabiegu z szyng CPM,

< wzmocnienie proprioceptywne,
- wzmocnienie miesni,

- mniejsza kompensacja miesniowa
Vibramoov STIM to naktadki dedykowane szynom CPM firmy Kientec. Aplikacja sz P Jamigsniows,

- mniejszy odruch obronny.

funkcjonalnej proprioceptywnej stymulacji (FPS) na Sciegnie miesSnia aktywuje
wrzecionka nerwowo-miesniowe i wywotuje uczucie ruchu odpowiadajgce wydtuzeniu
miesnia poddawanego wibracji. W potaczeniu z ruchem pasywnym szyny CPM, FPS
stanowi stymulator ruchu dziatajacy na wszystkich ptaszczyznach: neurosensorycznej,
percepcyjnej i motorycznej.

Lepszy efekt terapii
FPS przyspiesza powrdt do prawidtowej ruchomosci w stawie i skraca czas terapii
poprawiajac jednoczesnie komfort pacjenta.

Dzieki zastosowaniu pilotowanych i kontrolowanych czestotliwosci, FPS jest odczuwana
jako przyjemny i komfortowy zabieg. W potfgczeniu z silnym i dtugotrwatym dziataniem
przeciwbdélowym wspomaga ona dziatanie terapeutyczne.

Dodanie FPS do mobilizacji biernej znacznie zwieksza odczucie ptynnego ruchu i utatwia
zwigzang z nim antagonistyczng aktywacje ruchowa (odpowiedZ motoryczna), dzieki

czemu leczenie jest bardziej skuteczne.
Zakres ruchu z FPS
Szybszy proces rehabilitacji
Patologiczne lub pooperacyjne ograniczenia ruchomosci w stawie czesSciowo lub
catkowicie pozbawiajg osrodkowy uktad nerwowy informacji proprioceptywnych o ruchu
i gteboko ograniczaja na poziomie korowym zaréwno reprezentacje ruchu, jak i struktury
osrodkowe odpowiedzialne za jego Swiadoma kontrole. Wczesna aktywacja wywotana
przez FPS ma na celu maksymalizacje aktywnosci petli sensomotorycznych, wzmocnienie

propriocepcji oraz przywrdcenie ptynnego i wolnego od bolu ruchu.

Zalety:

- kompatybilno$¢ ze wszystkimi urzgdzeniami Kinetec® CPM,
- automatyczna stymulacja wyzwalana przez detekcje ruchu,
- lepsze efekty terapii,

- silne i dtugotrwate dziatanie przeciwbdlowe
- zwiekszenie komfortu zabiegu,

. . Lo Zakres ruchu bez FPS
* mniejsza kompensaqa miesniowa.
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Zastosowania kliniczne:
- rehabilitacja neurologiczna,
- udar,

TRENING Z WYKORZYSTANIEM - waz gowy,

- uraz rdzenia kregowego,
P E RT U R BA J I - stwardnienie rozsiane,
- rehabilitacja przedsionkowa,

- zawroty gtowy spowodowane zaburzeniami uktadu
przedsionkowego.

Korzysci z wykorzystania:

- trening dystrybucji obcigzenia,

- aktywizacja okreslonych grup miesniowych,

- wykonywanie réznych czynnosci motorycznych,
- koordynacja nerwowo-miesniowa,

- optymalizacja kontroli sity,

- stabilizacja stawdw konczyn.

Zastosowanie w medycynie sportowe;j:

- rehabilitacja pourazowa (naciggniecia i naderwania)
i pooperacyjna (ACL / PCL),

- wzmacnianie i rozcigganie miesni,

- trening automatycznej odpowiedzi na perturbacje,

- wzmacnianie stabilizacja stawow i poprawe
koordynacji ruchowej,

- prewencja kontuzji.

alanceTutel 5

BalanceTutor to bieznia do treningu i oceny posturalnych perturbacji dla

N\

pacjentow neurologicznych i ortopedycznych. Pozwala terapeucie na generowanie
posturalnej perturbacji w formie poslizgu lub kontrolowanego potkniecia. System
wyposazony jest w technologie, ktéra pozwala na kontrolowanie ruchéw na catej
powierzchni  biezni w momencie gdy pacjent stoi, oraz w trakcie chodu i biegu.
BalanceTutor to jedyny system rehabilitacyjny, ktéry opiera sie na opatentowanej
biezni wywotujacej perturbacje, posiadajacej dodatkowo szereg czujnikow sity
i ruchu oraz liczne gry motywacyjne.

Dane techniczne: - i

Wymiary (wys. x szer. x gt [cm]: 233 %161 x 245 e izt Q oo @
Permuebaticn Direcion

Powierzchnia biegowa [cm]: 156 x 56 vl

Amortyzacja: tak v iz rae

Powierzchnia pasa: antyposlizgowa v W e

Maksymalne obcigzenie [kg]: 150 i o

Waga urzadzenia [kg]: 485

Predkosc biezni [km/h]: 0-70

Kinematyka biezni:

- perturbacja w przéd [cm]: 3-87

- perturbacja w tyt [cm]: 1-146

- perturbacja w bok [cm]: -18-18 . T 5, ) by Zeskanuj kod, by

- predkos¢ perturbadji w przod [cmis]: 3-194 A ol dowiedziec sie wiecej

- predkoé¢ perturbadji w tyt [cm/s]: 3194 ¥

- predkos¢ perturbacji w bok [cm/s]: 5-60

30 poziomdw kombinacji ustawien przyspieszenia, hamowania i przesuniecia: tak
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FUNKCJONALNA

ELEKTROSTYMULACJA

Funkcjonalna stymulacja elektryczna (FES) sztucznie stymuluje nerwy ruchowe do wywotywania skurczu miesni, a tym samym przywraca
funkcje motoryczne. Wykorzystywana jest do celdéw rehabilitacyjnych od ponad 50 lat.

Do podstawowych korzysci naleza:
- ograniczenie atrofii miesni,

« utrzymanie zakresu ruchu,

« zwiekszenie przeptywu krwi,

- przywrdcenie funkcji motorycznych.

Liczne badania naukowe potwierdzaja, ze FES stymuluje
osrodkowy uktad nerwowy, osiggajac poprawe m.in.
w zakresie*:

- zwiekszenia jakosci sygnatu badanego za pomoca EMG,
« mocy podczas skurczéw miesni,

- wzmocnienia odruchow,

- aktywacji kory mézgowej,

« wzrostu pobudliwosci drog korowych.

Terapia FES moze byc¢ ze skutecznoscia taczona z innymi
terapiami jak:

« obstrzykiwanie toksyna botulinowa,

- terapia biofeedback,

. terapia VR,

- terapia lustrzana.

Opierajac sie na badaniach naukowych FESIA stworzyta
3 rozwigzania:

- FESIA Grasp,

- FESIA Walk,

- FESIA Bike.

FESIA Bike

*W celu uzyskania informacji na temat badar nalezy skontaktowac sie z terenowym przedstawicielem.
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FESIA Grasp to urzadzenie oparte na funkcjonalnej stymulacji elektrycznej, zaprojektowane, aby poprawi¢ funkcje motoryczne w zakresie pracy
nadgarstka, i palcow u pacjentéw neurologicznych.

Przyktadowe wzorce stymulacji:

— )

Pronacja - supinacja Chwyt Chwyt typu ,,pinch”

FESIA Walk to urzadzenie zaprojektowane w celu poprawy zgiecia grzbietowego i podeszwowego stawu skokowego u pacjentéw z chorobami
neurologicznymi.

Rejestrowanie przyktadowych ruchow:

Podskok Chod po schodach Chod

FESIA Bike to urzadzenie, ktore pozwala wywota¢ wyprost kolana
w odpowiedniej fazie jazdy na rowerze. Urzadzenie wyposazone
jest w elektrode wielopolowa, ktéra umozliwia szybka aplikacje.
Gtéwnym dziataniem FESIA Bike jest zmniejszenie zmeczenia miesni
oraz zwiekszenie zakresu ruchu. W sktad zestawu wchodzg dwa

stymulatory: do jednoczesnej stymulacji lewej i prawej konczyny.
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Jak dziata system iFES?

System iFES zapewnia petng kontrole i personalizacje parametrow
stymulacji elektrycznej, dostosowujac je do indywidualnych potrzeb
pacjenta i wymagan terapeutycznych. To idealne rozwigzanie dla

tatwy w obstudze ekran
dotykowy i oprogramowanie 0s06b z rdznymi schorzeniami neurologicznymi, takimi jak uszkodzenia

Resratve
 Thnasries

et rdzenia kregowego, stwardnienie rozsiane czy urazowe uszkodzenia
mozgu.
regulowane
podporki .
na dtonie / System pozwala na:

przedramiona indywidualne ustawienia stymulacji — kazda grupa miesni moze

by¢ stymulowana niezaleznie, zapewniajgc optymalny komfort,
bezpieczenstwo i efekty terapii,

regulowane pedaty, b
podparcie tydki, N .
promien korby l ||

_- .

precyzyjne umiejscowienie elektrod — elektrody sg umieszczane
na docelowych grupach miesni, co gwarantuje maksymalng

efektywnosc terapii o optymalng odpowiedz,
bezpieczne

tryb rozgrzewki — delikatnie przygotowuje miesnie do aktywnej

G mocowanie do RT300
regulowana 3 é—ﬂ terapii poprzez stopniowe zwiekszanie stymulacji, zapewniajac
wysokos¢ - ¥ & . . . . ,
i nachylenie pacjentowi komfort i bezpieczenstwo,
platformy -

terapia aktywna — obejmuje precyzyjny dobor poziomu oporu

i stymulacji, aby zoptymalizowac wyniki kazdej sesji rehabilitacyjnej.

RT300 to flagowa linia produktow do terapii, ktéra obejmuje wiele Niektére z licznych funkaji i zalet linii produktéw RT300:

WETSJL petna regulacja w celu dopasowania do indywidualnego stanu

SL — tutéw i konczyny dolne, o : o :
fizjologicznego i stylu zycia pacjenta,

SA — tufow T konczyny gome, regulowane parametry stymulacji i ustawienia terapii, takie jak:

SLSA —tutow, konczyny gome (stymulacja) T konczyny dolne. predkos¢, opdr i konfiguracja mechaniczna (w tym wysoko$c¢
urzadzenia), zakres ruchu i podparcie tydki, ustawienie konczyn,

Linia produktow RT300 taczy metody terapeutyczne w celu zwiekszenia moiliwoéc zastosowania od 4 roku zycia,

ich efektywnosci. Potaczenie funkcjonalnej stymulacji elektrycznej do 12 kanatow stymulacji

(FES) oraz cwiczen wspomaganych lub oporowych, pozwala na wiele programéw: interwat, chéd i izokinetyka,

maksymalne zoptymalizowanie celow terapeutycznych. Autorskie automatyczne przejécie od rozgrzewki do terapii aktywnej

oprogramowanie iFES zapewnia biofeedback w czasie rzeczywistym, , . !
zakonczone fazag wyciszenia,

Sledzenie danych i wyrafinowane algorytmy kontrolne, ktére sa opatentowane zarzadzanie skurczami i zmeczeniem, a takie

przeznaczone dla szerokiego zakresu zaburzen neurologicznych. wykrywanie spastyczno$ci w czasie rzeczywistym,
bezpieczna terapia pacjentdw na wozkach inwalidzkich,
automatyczna progresja i raportowanie postepow,

Cata stymulacja jest odpowiednio zsynchronizowana podczas wizualna informacja zwrotna wys$wietlana z awatarem na ekranie
ruchu kofczyn gérnych lub dolnych. W czasie rzeczywistym,

stymulacja symetryczna i asymetryczna,

- Staw barkowy — stabilizacja barku i topatki, mozliwos¢ dostosowania terapii zdalnej dla klinicystow.

- Konczyna gorna — biceps, triceps, przedni miesien
naramienny, tylny miesier naramienny, prostowniki i zginacze Dane techniczne:
nadgarstka, prostowniki reki oraz RT300 SL RT300 SA RT300SLSA
- Tutébw — grupy miesni brzucha i plecéw (np. miesnie Liczba kanatow: 6 (opcja 12) 6 (opcja 12) 6 (opcja 12)
Predkos¢ [obr/min]: 5-55 5-55 5-55

prostownika grzbietu),

Predkosé [obr/min: 1-22 (konczyna dolna)  1-22 (kofczyna gérna)  1-22 (koriczyna dolna)

- Korczyna dolna — czworogtowy uda, Sciegna podkolanowe,

1-20 (koAczyna gérna)
Natezenie pradu [mA]: 0-140 0-140 0-140
Szerokos¢ impulsu [ps]: 50-3000 50-3000 50-3000
SzerokoS¢ impulsu [ps]: 10-100 10-100 10-100

posladki, brzuch, miesnie piszczelowe.
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powierzchnia 10,5"
GO2 Tablet
regulowana

mobilny tablet pozycja ekranu

duza powierzchnia
robocza

lekka baza

regulowana
wysokos¢
wozka

duze kota z blokada

XCITE 2 - przysztosc technologii FES

XCITE 2 zostat zaprojektowany, aby umozliwi¢ terapeutom tatwe
i wydajne stosowanie wielokanatowego FES z zadaniami ruchowymi
wykonywanymi niemal w kazdej rehabilitacji. Dzieki szerokiej gamie
wstepnie zaprogramowanych dziatan. XCITE 2 pomaga zwiekszy¢
skutecznos¢ prowadzone] terapii. Dla uzyskania optymalnych
rezultatow terapii, urzadzenie pozwala na prace z pacjentem
wdowolnym miejscu, tak przy t6zku pacjentajakina salirehabilitacyjnej.

Jak dziata stacja kliniczna XCITE 2?

iFES zapewnia szereg skoordynowanych wzorcéw ruchowych
dostepnych w 4 bibliotekach terapii:

- terapia reki,

- Cwiczenia konczyn gornych,

- Cwiczenia konczyn dolnych,

- Cwiczenia ogdlne.

Przyktady protokotow terapeutycznych, ktére mozna wykonac za
pomoca XCITE 2 obejmuja:

- chwytirozluznienie

- karmienie,

- transfer,

- siadanie.

Kazdy protokét terapii ma sekwencyjny wzorzec stymulacji do
wykonania zalecanej czynnosci. XCITE 2 posiada réwniez ekranowe
wskazowki dotyczace umieszczania elektrod, ktére ufatwiajg
konfiguracje oraz widoczne i styszalne wskazowki pomagajace

ukonczy¢ kazdy wzorzec ruchu.

58

Skoordynowane wzorce ruchowe wywotane przez iFES
Powtarzalne wykonywanie czynnosci funkcjonalnych, specyficznych
dla danego zadania, od dawna stanowi podstawe programow
rehabilitacji fizycznej i zajeciowej dla pacjentéw z zaburzeniami
neurologicznymi lub ostabieniem miesni. W odpowiedzi na opinie
Klinicystéw firma Restorative Therapies opracowata XCITE 2, system,
ktory mozna w fatwy sposéb zintegrowac z tradycyjnymi interwencjami
terapeutycznymi. Komplementarno$¢ systemu to niewatpliwa zaleta,
ktora Swietnie sprawdza sie w przypadku wiekszych, jak i mniejszych
placowek czy gabinetow.

Co to jest zintegrowana funkcjonalna stymulacja elektryczna
(iIFES)?

FES wykorzystuje bezpieczne, niskopragdowe impulsy elektryczne
do aktywacji sparalizowanych lub pozbawionych kondycji miesni
w celu ich funkcjonalnego ruchu. Jest terapig o szerokim zakresie
wskazan terapeutycznych. System iFES obejmuje funkcjonalng
stymulacje elektryczng zintegrowana z czynnosciami zwigzanymi
z konkretnym zadaniem lub wspomaganiem/oporowaniem ruchu
w celu optymalizacji celéw terapeutycznych. Oprogramowanie
zapewnia biofeedback w czasie rzeczywistym, Sledzenie danych
ispecjalne algorytmy kontrolne, ktére zostaty stworzone dla szerokiego
zakresu zaburzen neurologicznych.

Dane techniczne:

Naprzemienne jednofazowe impulsy pradowe [mA]: do 140 (przyrostco 1)
50-3000

Czestotliwosc [Hz]: 10-100

Szerokos¢ impulsu [ps]:


https://sklep.meden.com.pl/rehabilitacja-funkcjonalna/10305-xcite-two.html

Stella BIO to czuty elektromiograf powierzchniowy, zintegrowany z 4-kanatowa

funkcjonalng elektrostymulacja.

Stella BIO pozwala na:

Neurorehabilitacja i diagnostyka neurologiczna 2025

LN

- prowadzenie treningu, u pacjentéw, u ktorych wystepuje aktywno$¢ miesniowa

a brak ruchu, dzieki elektrostymulacji wyzwalanej EMG,

- ocene aktywnosci miesniowej i rehabilitacje pacjenta z wykorzystaniem EMG

Biofeedback - 4 kanaty powierzchniowe i 2 kanaty do terapii dna miednicy,

- intensywna rehabilitacje konczyny gérnej poprzez programy funkcjonalnej

elektrostymulacji - do 4 kanatow,

- ocene i rehabilitacje w obrebie takich dysfunkcji jak wysitkowe nietrzymanie

moczu, nietrzymanie katu, obnizenie narzadéw miednicy mniejszej czy dysfunkgji

seksualnych,
- prace z pacjentami bolowymi,

- generowanie raportow z oceny i ¢wiczen pacjenta.

Dane techniczne:

Doktadno$¢ pomiaru impedancji [kQJ:

Zasilanie:

Potaczenie:

Elektromiografia:

llo$¢ kanatéw elektromiograficznych:

Szum linii podstawowej elektromiografii [uV RMS]:
Szum odniesienia na wejsciu [UVppl:
Czestotliwos¢ prébkowania elektromiografii:
Rozdzielczos¢ pomiarowa elektromiografii [bit]:
CMRR elektromiografii [dB]:

Doktadnos¢ pomiarowa [%):

Elektrostymulacja:

llo$¢ kanatow elektrostymulacji:

Maksymalne wyjscie napieciowe i pradowe:
Doktadnos¢ wyjsciowa ksztattu elektrostymulacjii [%]:
Rozdzielczo$¢ wyjscia elektrostymulacji [bit]:

Impulsy i typy pradéw:

+0,5
akumulator litowo-jonowy 7,4 V, 700 mAh (5,18 Wh)

bezprzewodowe, Wi-Fi i Bluetooth Low Energy

do 8, prébkowane jednoczesne
<0,5

10 (10 sekund danych surowych)
1000 probek na sekunde na kanat
24

-73

+0,5 w petnym zakresie

do 8, sekwencyjne

50V /100 mA dla 500 Q

+0,5 w petnym zakresie

16

niskoczestotliwosciowe, dwufazowe i wolne od pradu
statego impulsy prostokatne, tréjkatne

i trapezowe, wyzwalane elektromiografig

Stella BIO opiera sie na 4 koncepcjach:

funkcjonalna elektrostymulacja wyzwalana przez
elektromiografie,

elektrostymulacja,

pomiary elektromiograficzne i biofeedback
elektromiograficzny,

przezskérna elektryczna stymulacja nerwdw.

59




Neurorehabilitacja i diagnostyka neurologiczna 2025

Cwiczenia w Neuroformie

T R E N I N G Atrakcyjne wirtualne Srodowisko
Pacjent wykonuje zadania w atrakcyjnym wirtualnym

Srodowisku, co zwieksza jego zaangazowanie i motywacje
F U N KCJ O NAL NY oraz poprawia nastawienie do ¢wiczenia i zadowolenie

z ustug rehabilitacyjnych. Wszystkie te elementy majg tez
swoj wktad w zwiekszenie efektywnosci rehabilitacji.

Unikatowe zadania ruchowo-poznawcze

Baza interaktywnych ¢wiczeA stanowi podstawe systemu
Neuroforma. Potaczenie zadan poznawczych i ruchowych
w tzw. paradygmacie podwdjnego zadania Stanowi
o unikatowos$ci Neuroformy. Pacjent kieruje obiektami na
ekranie za pomocq ruchéw ciata, dzieki czemu nieustannie
poprawia sprawnos¢ fizyczng. Jednoczesnie stawiany jest
przed zadaniami umystowymi o réznym stopniu ztozonosci.
Wtaczenie elementéw poznawczych do zadan ruchowych
przynosi duze korzysciw pracy z pacjentami, co w rehabilitacji
neurologicznej jest szczegdlnie istotne.  Skutecznosc¢
¢wiczen Neuroformy wspierajg badania naukowe (m.in.
Stryta i Banas, 2015).

Innowacyjny modut terapii lustrzanej

Modut terapii lustrzanej to specjalistyczne cwiczenia
dedykowane przede wszystkim pacjentom po udarze.
Tradycyjne lustro zostato zastgpione kamerg i ekranem.

Dzieki zaawansowanej analizie i transformacji obrazu
pacjent z potowicznym niedowtadem widzi na ekranie
witasne odbicie lustrzane, na ktérym niesprawna korczyna

porusza sie symetrycznie i w takim samym zakresie jak

Neuroforma to stanowisko do c¢wiczen ruchowo-poznawczych i kontroli .. N : :
sprawna.SkutecznosS¢ terapii lustrzanej w  Neuroformie

rownowagi. Sktada sie z duzego wyswietlacza, systemu informatycznego zostata udowodniona naukowo (Opara i in., 2016)
do analizy danych i systemu optycznego do analizy ruchu w technologii 3D.

Urzadzenie jest solidne i tatwe w obstudze. Zajmuje niewiele miejsca, dzieki Trening kontroli réwnowagi

Modut kontroli réwnowagi z platforma posturograficzng
mozna szybko i bezwysitkowo przemieszczac. to rozszerzenie podstawowego stanowiska Neuroforma.
Celem ¢wiczen jest poprawa czucia gtebokiego, utrwalanie

czemu jest odpowiednie nawet do niewielkiej sali czy gabinetu. Urzadzenie

wiasciwych wzorcéw ruchowych i wzmacnianie miesni

Najwazniejsze usprawniane funkcje ruchowe: posturalnych. CzesS¢ ¢wiczen zawiera zadania wykonywane

. koordynacja wzrokowo-ruchowa, konczynami gornymi  przy jednoczesnej koniecznosci

. synchronizacja ruchéw, kontrglgwgma r9wn?wag|. Mod'qu doslfonale uzupetnia
. koordynacja ruchéw przeciwstronnych, rehabilitacje pacjentow neurologicznych i ortopedycznych

. 5 oraz seniorow.
- ruchomos¢ stawow,

- sifa i wytrzymatos¢ miesni, L . L
i . Mozliwos¢ wykonania pomiarow
« szybkosc reakcji, ) I ! o
) Neuroforma zawiera mozliwos¢ wykonania pomiarow COP
« kontrola ruchow,

z otwartymi i zamknietymi oczami oraz zakresu odwodzenia
niezaleznie dla obu ramion. Modut pomiarowy pozwala

na okreslenie najwazniejszych potrzeb pacjenta, a takze

- dystrybucja obcigzenia,
- kontrola rownowagi.

kontrole jego postepow w trakcie procesu rehabilitacyjnego.
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Korzysci dla placowki: Wyposazenie podstawowe:
Zwiekszenie konkurencyjnosci:  Neuroforma poszerza oferte oprogramowanie Neuroforma,
0 innowacyjna rehabilitacje z wykorzystaniem technologii wirtualnej duzy wyswietlacz,
rzeczywistosci i biofeedbacku. system informatyczny,
Podniesienie skutecznosci ustug: Neuroforma taczy doswiadczenie system optyczny w technologii 3D.

i wiedze ekspertow oraz najnowsze osiggniecia naukowe
i technologiczne.

Zwiekszenie  efektywnosci  finansowej:  wystarczy  jedno
kompleksowe narzedzie, aby prowadzi¢ zabiegi z wielu obszardw,

z réznymi grupami pacjentow.

Korzysci dla terapeuty:
Usprawnienie przebiegu rehabilitacji: Neuroforma automatycznie
zbiera informacje o przebiegu i rezultatach ¢wiczen i przechowuje

je w profilach pacjentéw.

Zwiekszenie kontroli nad Cwiczeniami: terapeuta decyduje
o0 tym, jak bedzie wygladac¢ ¢wiczenie, a Neuroforma odpowiednio
prezentuje zadanie i na biezaco koryguje pacjentow.

Lepsze wykorzystanie potencjatu specjalisty: réznorodne ¢wiczenia,
taczace zadania z wielu obszarow rehabilitacji, pozwalaja terapeucie
w petni wykorzysta¢ swoje umiejetnosci i prowadzi¢ efektywna R
terapie roznych funkcji jednoczesnie. T

Korzysci dla pacjentéw: - modut pomiaréw parametréw, zwigzanych z kontrolg

. ) o . ) ) ) rownowagi,
Zwiekszenie zadowolenia i zaangazowania: atrakcyjne zadania

: : : » przewodowa platforma posturograficzna,
w formie prostych gier, uzupetnione o subtelne elementy P P P g

motywacyjne zmieniajg monotonne ¢wiczenia w motywujace " sktadana barierka asekuracyjna.
wyzwania.

Zwiekszenie skutecznosci zabiegow: intensywna, wielowymiarowa,
zweryfikowana klinicznie rehabilitacja z Neuroforma prowadzi do
szybszego osiggniecia postepow, a efekty widoczne sg w wielu
aspektach funkcjonowania pacjenta.

Podkreslenie postepow: jasne statystyki z ¢wiczen, automatyczne
dostosowanie poziomu trudnosci do optimum pacjenta oraz

proste raporty z postepéw uwidaczniaja nawet niewielkie postepy

rehabilitacji.

Rozszerzenie - ramie odcigzajace:

- urzadzenie funkcjonalne odcigzajace konczyne gdrnag
- regulowany stopien odcigzenia i praca we wszystkich
ptaszczyznach.
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Czym jest VRRS?

VRRS to kompletny, przetestowany system operacyjny dedykowany profilaktyce i rehabilitacji dorostych oraz dzieci, wykorzystujacy technologie
wirtualnej rzeczywistosci. Stanowi fundament systeméw Khymeia, zaprojektowany z mysla o wszechstronnosci, otwartosci oraz mozliwosciach
kalibracji pod indywidualne potrzeby kazdego pacjenta.

Dzieki integracji z wszystkimi technologiami Khymeia, system VRRS umozliwia szerokie zastosowanie w terapii, odpowiadajac na potrzeby pracy

klinicznej. Jego rozwoj oparty byt na wspétpracy z klinicystami i naukowcami z czotowych instytutéw, ktérzy dostosowali system do wymagan
nowoczesnej rehabilitacji klinicznej.

Moduty rehabilitacji VRRS

é”\ Modut umiejetnosci motorycznych
Dedykowany rehabilitacji uktadu miesniowo-szkieletowego, w szczegdlnosci w okresie pooperacyjnym. Zawiera ¢wiczenia dla
A T\ wszystkich stawdw, a aktywnos$ci oparte sg na biofeedbacku ruchéw w okreslonych zakresach ROM. Pacjent moze ¢wiczy¢

stojac, siedzac, w pozycji lezacej na plecach lub na boku.

,\ Modut posturalny
: Pozwala na wykorzystanie platform statycznych i dynamicznych do ¢wiczen zwiazanych z zaburzeniami rozktadu obcigzenia,
A : r\f\\ takich jak przenoszenie obcigzenia, sieganie, Sledzenie oraz réwnowazenie ciata. Platforma statyczna monitoruje srodek

nacisku na podtoze, a platforma dynamiczna $ledzi wychylenia w kierunku przednio-tylnym i bocznym.

Modut kardiologiczno-oddechowy

Umozliwia realizacje ¢wiczen opartych o rytm serca oraz kontrole oddechéw. Modut ten monitoruje czestos¢ oddechu,
zmiennosSc¢ rytmu serca, EKG i pulsoksymetrie. Zawarty w module spirometr pozwala na kontrole przeptywow oddechowych,
czestotliwosci oddechu, objetosci ptuc i pracy przepony. Dodatkowo z wykorzystaniem czujnikéw magnetycznych istnieje
mozliwos¢ monitorowania amplitudy ruchow klatki piersiowej podczas aktywnosci oddechowe;.

Modut poznawczy

Aktywnosci sa zorganizowane w ¢wiczenia zwigzane z koncentracja, utrzymaniem i podzielnoscig uwagi, czasem reakcji,
pamiecia, orientacjg w czasie, przetwarzaniem wzrokowo-przestrzennym oraz funkcjami wykonawczymi (np. kalkulacja, logika,
planowanie). Cwiczenia realizowane sg za pomoca ekranu dotykowego, rysika, czujnikéw noszonych na ciele lub platform

statycznych i dynamicznych.

Modut reki i nadgarstka

ﬂﬂﬂp Detekcja precyzyjnych ruchéw reki i nadgarstka w 26 stopniach swobody, bez potrzeby rekawic czy czujnikdw. Zastosowana
technologia pozwala na realizacje szerokiego zakresu ¢wiczen, w tym rehabilitacje nadgarstka i poszczegolnych palcow,
skoordynowang aktywacje palcow oraz skoordynowana aktywacje chwytow petnych i precyzyjnych.
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Modut mowy i fonacji
Terapia Mowy zwiazana jest z nazywaniem, pisaniem, budowaniem zdaf czy czytaniem i fonacja. Cwiczenia opieraja sie
na stymulacji zwigzanej z obszarami pisania, wzroku i stuchu. Dodatkowo system wykorzystuje mikrofon do wykrywania

&J

czestotliwosci aktow fonacyjnych pacjenta oraz analizy sygnatu akustycznego w czasie rzeczywistym.

Modut éwiczen mimicznych
Wykorzystuje detekcje mimiki twarzy za pomoca specjalnej kamery odwzorowujacej ruchy twarzy w czasie rzeczywistym.
Technologia ta rozpoznaje specyficzne ruchy ust, oczu, czota i brwi, co jest podstawa realizacji ¢wiczen mimicznych

)

z biofeedbackiem. Modut najczesciej wykorzystywany w leczeniu niedowtadow twarzy o charakterze obwodowym i centralnym,
wad zgryzu i bruksizm, bélu twarzy pochodzenia miesniowo-stawowego lub neuropatii.

Modut EMG
Cwiczenia oparte na rozpoznaniu napiecia mie$niowego w konkretnych wzorcach ruchowych. System poczatkowo rejestruje
maksymalny skurcz pacjenta, a nastepnie monitoruje zmiany w aktywacji badanego miesnia na biezaco.

Modut immersyjny VR
Przedstawia szeroki zakres scenariuszy immersyjnych z aktywnosci zycia codziennego, obejmujacych zadania motoryczne
i poznawcze z funkcjg wykrywania ruchéw rak. Patologie zwigzane z korzystaniem gogli dotycza domeny neurologicznej,

3 ¥

umozliwiajgc nawet eksperymentalne aktywosci, takie jak ,rozproszenie osrodkowego uktadu nerwowego” w celu stymulacji
obszaréw korowych OUN.

VRRS EVO

VRRS EVO to system wirtualnej rzeczywistosci, dedykowany
profilaktyce i rehabilitacji w klinikach, a takze telerehabilitacji.

System zaprojektowano jako ,centralny HUB”, do ktérego mozna
podtaczy¢ szereg  specjalistycznych  urzadzen  peryferyjnych,

zintegrowanych z systemem, umozliwiajgcych realizacje az 20
réznych modutéw rehabilitacyjnych i ponad 800 ¢wiczeh za pomoca
jednej jednostki. Dodatkowo terapeuci majg mozliwo$¢ stworzenia
wiasnych ¢wiczen od podstaw.

PR B |

System wyposazony jest w liczne urzadzenia i akcesoria do rehabilitacji
i telerehabilitacji we wszystkich osrodkach klinicznych oraz w domu

pacjenta, ktére po potaczeniu tworza potezna sie¢ danych klinicznych.
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VRRS Physio

VRRS Physio charakteryzuje sie duzym, pionowym monitorem,
ktory idealnie sprawdza sie w rehabilitacji statycznej, motorycznej,
posturalnej oraz kardiologiczno-oddechowej. System ten dedykowany
jest to intensywnej pracy klinicznej z szerokim spektrum patologii.

Dzieki wyjatkowej tatwosci obstugi, VRRS Physio moze byc
skonfigurowany w wersji ,obwodu rehabilitacyjnego” polegajacej
na rozmieszczeniu wielu jednostek w réznych stacjach, potaczonych
w ramach sali rehabilitacyjnej. Pozwala to pacjentom, nadzorowanym
przez jednego terapeute, na tatwe przechodzenie z jednej jednostki
do drugiej, realizujgc wtasny program rehabilitacyjny.

Physio jest wyposazony we wszystkie funkcje tacznosci oraz
automatycznego raportowania systemu VRRS.

VRRS Home Kit
VRRS Home Kit to zaawansowany zestaw umozliwiajgcy
przeprowadzenie rehabilitacji  klinicznej jakosci w  warunkach

domowych. Dzieki integracji z wieloma modutami VRRS, takimi jak
modut umiejetnosci motorycznych, mowy, c¢wiczen mimicznych,
oddechowy i inne, Home Kit pozwala pacjentowi na korzystanie
z telerehabilitacji w trybie online z terapeuta Iub offline,
z interaktywnym asystentem wizualnym. Zestaw wyposazony jest
rowniez w akcesoria do monitorowania parametrow zyciowych,
a zaawansowane czujniki automatycznie generujg petne raporty,
ktore sa dostepne dla terapeuty. Home Kit zapewnia kompleksowa

i wygodna rehabilitacje w domowym srodowisku pacjenta.

PHYSIO

VRRS Compact

System Compact to wszechstronne rozwigzanie, taczace moduty
terapii poznawczej, logopedycznej, cwiczen mimicznych oraz terapii
kardiologiczno-oddechowej.

Dzieki kompaktowym wymiarom, intuicyjnej obstudze oraz mozliwosci
wykorzystania zaréwno w klinice, jak i przy t6zku pacjenta, System
Compact stanowi idealne narzedzie dla fizjoterapeutow, lekarzy
i logopedow. System jest wyposazony w funkcje tacznosci z innymi
technologiami Khymeia oraz automatyczne raportowanie zgodne
z systemem VRRS, co zapewnia efektywne monitorowanie postepow
rehabilitacji.




Neurorehabilitacja i diagnostyka neurologiczna 2025

TeleCockpit

Telerehabilitacja:
« petna kontrola dzieki bezpiecznej
i szyfrowanej wideokonferencji,

TeleCockpit, oparty na systemie VRRS, to stanowisko technologiczne wyposazone
w autorski system wideokonferencji, umozliwiajace zarzadzanie urzadzeniami Khymeia.

Dzieki niemu terapeuci moga przejac¢ kontrole nad urzadzeniami zdalnymi, monitorowac L o )
) o o ) ] « mozliwosC przejecia kontroli nad
pacjenta oraz obserwowac jego dziatania na urzadzeniach Compact czy HomeKit, co ) )
] ) ) ) ) ] ) ) urzadzeniem pacjenta.
pozwala na interakcje w czasie rzeczywistym. TeleCockpit zapewnia petna integracje

z systemami Khymeia, wspierajac zdalng rehabilitacje i efektywna wspdtprace o
) Tele-monitoring
zZ pacjentem. o ) ,
« dostep do zapisow wszystkich ruchow

7. MEDICOAMICO: oraz ¢wiczen wykonanych przez
1. VRRS EVO: _ Aplikacja do zdalnej f
Centrum rehabilitacji rehabilitacji domowej pacjenta,
w szpitalu lub o$rodku / biekt id .
Kinicznym ~ S * ODIektywnaocenapracyldopasowanie
\ \ |Q2Jl parametréw do nastepnej terapii.
— / .
O ﬂ I MedicoAmico Tele-konsultacja
= / | - mozliwos¢ oceny sytuacji pacjenta
EVO 3
/ 6. HOMEKIT: : B :
2. VRRS PHYSIO: / — _ Walizka z czujnikami ez e stanu psychlcznego U Gese
System fizjoterapii ( / do zdalnej rehabilitacji rzeczywistym
w szpitalu, przychodni 4 domowej ’
i o$rodkach fizjoterapii \ \
, . L >
\ TELEREHABILITACJA —2
> —
o Home Kit
\ . )
— /
. - _ -
Physio P \ /
3.VRRS TR: \ N 5. TELECOCKPIT:
System rehabilitacji \ Technologiczna stacja robocza
w osrodku powigzanym (model do sterowania HomeKit i innymi
Hub and Spoke) lub w réznych / urzadzeniami peryferyjnymi
oddziatach osrodka klinicznego
4. VRRS COMPACT:
l System rehabilitacji ? i
w gabinecie lekarskim |=| -
% lub ambulatorium
TeleCockpit

=L

Compact
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Rotory Kinevia wystepujg w dwoch wersjach: do kofczyn dolnych
(Kinevia) oraz do koAczyn gérnych i dolnych (Kinevia Duo). Pozwalaja
na wykonanie treningu przez pacjentéw siedzacych zaréwno na
krzesle, jak i na wozku inwalidzkim.

Rodzaje treningu:

- trening pasywny — delikatny i ostrozny trening pasywny pozwala
na wykonanie mobilizacji dla miesni i stawoéw (np. podczas fazy
rozgrzewki), co zapewnia ograniczenie spastyki lub jej bezpieczna
eliminacje,

- trening aktywny — mozliwos¢ dostosowania poziomu oporu do
wtasnych potrzeb w zaleznosci od celu treningu,

- trening delikatny — silnik wspiera ruch podczas treningu, co
mobilizuje najstabsze grupy miesniowe,

- trening symetryczny — program treningowy pozwala na ocene
symetrii pracy obu konczyn podczas treningu; w przypadku
dysfunkcji jednej strony deficyt moze byc¢ skorygowany.

Cechy charakterystyczne:

- wysoka jakos¢ wykonania — materiaty o duzej wytrzymatosci,

- estetyczny i funkcjonalny design,

- wysoki poziom adaptowalnosci do pacjenta,

- mozliwos¢ rozbudowy o Kinevia Entertainment System - dodatkowy
zdejmowany tablet o przekatnej 10" z oprogramowaniem
biofeedback w postaci interaktywnej gry i filmu w rzeczywistej

lokalizacji.

Unikatowy panel sterujacy:
- wysokiej jakosci ekran o przekatnej 77 pokryty folig antyrefleksyjng

z duzym i wyraznym menu,

- intuicyjna obstuga — tatwa nawigacja dzieki duzym klawiszom

i sygnalizacji akustycznej,

- wszystkie wazne wyniki treningu sg widocznie na ekranie, min.

dystans, symetria, poziom zaangazowania miesni,

- modut statystyczny pozwalajacy na analize dtugoterminowa,
- wszystkie dane i wyniki moga by¢ przestane do komputera za

pomocg ztgcza USB.

| Quick Start Q | Trainingsanalyse ,]/ |
INGiCATioN Goses Teusg) a Letzte Trainings 0-3

_Fraies Training 3 . Einstallungen w

Service P

Standby

Wskazania:

Terapia z wykorzystaniem rotoréw Kinevia jest idealna dla pacjentow
cierpigcych na:

- stwardnienie rozsiane,

- udary,

- paraplegie, tetraplegie,

- chorobe Parkinsona,

- traumatologiczne urazy mézgu,

- uszkodzenia miesni,

- problemy ortopedyczne.
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Modele MOTOmed® loop sa inspirowane najnowszymi trendami
w terapii ruchowej dla pacjentow siedzacych. System regulacji
wysokosci, koncepcja  higieny dla

placowek  medycznych,

minimalistyczny design z cechami haptycznymi, zoptymalizowane
wymiary i proporcje oraz intuicyjna obstuga urzadzenia stanowig nowq
interpretacie modeli MOTOmed®, ktéra umozliwia uzytkownikom

progresywny trening.

Funkcje:

- trening pasywny, aktywny i wspomagany,

- szybka zmiana treningu koriczyn dolnych na trening konczyn
gérnych

- elektroniczna pomoc przy wsiadaniu,

- pasywna liczba obrotéw 1-60 obr./min,

+ opdr hamulcéw 0-20 (aktywnie),

- poziomy mocy silnika 1-10 (pasywnie),

- wstepne ustawianie czasu treningu 0-120 min

- ochrona ruchu i program rozluZniania spastycznosci,

- wytacznik bezpieczenstwa,

- trening symetryczny,

- cichy, tagodny, réownomierny ruch obrotowy (naped rozluzniajacy),

- tagodny rozruch i tagodne zakonczenie ¢wiczenia,

- programy terapeutyczne i motywujace,

- szczegbtowy feedback podczas treningu i po jego zakonczeniu,

- mozliwos¢ wstepnego ustawienia parametréw treningu,

- eksport danych treningowych oraz import wtasnych programéw,
gier,

- pokaz slajdéw z USB (pendrive nie nalezy do wyposazenia),

- oprogramowanie przeznaczone dla dzieci,

-+ wybor jezyka.
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Cechy charakterystyczne:

- regulacja wysokosci trenera ndg i trenera ramion / gornej czesci
tutowia 0 15 cm (w obu przypadkach) bez uzycia narzedzi; oS
pedatow trenera nég moze by¢ podwyzszana 30-45 cm (od podtogi),

- kolorowy wyswietlacz dotykowy (7%), przechytowy, sktadany,

- stabilna, metalowa konstrukcja, wysoka jako$¢ i bezpieczne
pozycjonowanie,

- 2-stopniowa regulacja zamachu pedatéw (7 lub 12,5 cm),

- zamkniety plastikowy korpus (PC / ABS),

- fatwy do czyszczenia i prowadzenia dezynfekcji,

- fatwy transport dzieki duzym rolkom (@ 13 cm),

- uchwyt do transportu pokryty plastikiem,

- szeregowy interfejs, interfejs-USB,

- szeroko$¢ podstawy urzadzenia ograniczona do 38,5 cm,

- dostepny w 3 kolorach: biatym, chromowanym i czarnym.

Cele terapii:

- pobudzanie ruchu,

- wzmacnianie psychiki i dobrego samopoczucia,

- aktywowanie niewykorzystanych sit miesni,

- redukcja spastycznosci,

- zmniejszanie skutkéw braku aktywnosci fizycznej,
- przeciwdziatanie zmeczeniu,

- pobudzanie uktadu krazenia wieicowego.

Dostepne modele:

Dla dorostych:

« loop.la — trening konczyn dolnych lub goérnych / gérnej
czesci tutowia,

« loop.I - trening konczyn dolnych,

- loop.a — trening koAczyn gérnych / gérnej czesci tutowia,

« loop.la.prof — trening konczyn dolnych i gornych / gérnej
czesci tutowia.

Dla dorostych (90 obrotéw na minute):
« loop p.la — trening konczyn dolnych lub gérnych,
« loop p.| — trening koAczyn dolnych.

Dla dzieci:

- loop kidz.la — trening konczyn dolnych lub gdrnych /
gornej czesci tutowia,

« loop kidz.| — trening koniczyn dolnych,

« loop kidz.a — trening konczyn gérnych / gornej czesci
tutowia.
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Funkcje:

- trening aktywny, pasywny i wspomagany,

- symultaniczny trening konczyn dolnych i gornych, ustawiany
indywidualnie

- mozliwosc¢ indywidualnego utozenia klawiszy do obstugi urzadzenia,

- elektroniczna pomoc przy wsiadaniu,

- liczba obrotow 1-60 obr. / min. (pasywnie),

- opor hamulcow 0-20 (aktywnie),

- poziomy mocy silnika 1-10 (pasywnie),

- programowanie czasu terapii 0-120 minut,

- ochrona ruchu i program rozluzniania spastycznosci,

- wytacznik bezpieczenstwa,

- symetryczny trening ndg i ramion / gornej czesci tutowia,

- cichy, tagodny, réwnomierny ruch obrotowy (naped rozluzniajacy),

- fagodny rozruch i fagodne zakonczenie ¢wiczenia,

- programy terapeutyczne i motywujace,

- szczegotowy Feedback podczas treningu i po jego zakonczeniu,

- eksport danych treningowych oraz import wtasnych programow,
Urzadzenie do rehabilitacji ruchowej, wspomagajgcego trening gier i video,
pasywny i aktywny konczyn gornych oraz dolnych, z mozliwoscia - wybér jezyka.
jednoczesnego treningu obu grup konczyn. Przy terapii ruchowej
urzadzeniem MOTOmed® MUVI pacjent sam podejmuje decyzje czy ~ Wyposazenie:
chce przeprowadzac terapie z pomocg wspomagania ruchéw silnikiem ~ « kolorowy monitor dotykowy (12,1"), obrotowy, przechytowy,
czy bez. Cyfrowe sterowanie ruchami powoduje, ze reakcje urzadzenia ~ * bezpieczne podstawki pod stopy pokryte plastikiem, zapiecie na
dopasowuja sie indywidualnie do kazdego pacjenta. rzepy,

- uchwyt do trzymania pokryty plastikiem,
Nowe MOTOmed® zostato skonstruowane i przygotowane dla 0s6b - trener koAczyn goérnych / gérnej czesci tutowia — obrotowy,
z ograniczonymi mozliwo$ciami ruchu. Terapia ruchowa moze pomoc z regulacja wysokosci i odlegtosci
przy leczeniu wielu réznorodnych chorob poprzez: - uchwyty na dfonie z mozliwoscia szybkiej wymiany,
- wzmacnianie psychiki i dobrego samopoczucia, - 2-stopniowa regulacja zamachu pedatu (7 cm lub 12,5 cm),
- aktywowanie niewykorzystanych sit miesni, - stabilna konstrukcja catosciowa, wysoka jako$¢ i bezpieczne
- redukcja spastycznosci, pozycjonowanie z wysuwang podstawa,

- przeciwdziatanie zmeczeniu,
- pobudzanie uktadu krazenia wieAcowego,
- pobudzanie do ruchu.

REEH MOTimed ms @&

Wybdr treningu 15:00

o

- wbudowany film o obstudze urzadzenia,
- szeregowy interfejs, interfejs-USB,
- kolor: biaty / chromowany / czarny.

Innowacja + Inteligencja
- Przystosowalnos¢ — szybka zmiana manewru ruchowego, szeroka

gama indywidualnego osprzetu.

- Wydajno$¢ — rozszerzona terapia przy tym samym naktadzie czasu.
- Jednoczesny trening — wspomagane silnikiem réwnoczesne

¢wiczenie koAczyn gérnych i dolnych.

- Duzy ekran dotykowy — jasny, wyrazny ekran fatwy do odczytania,

filmy motywujace, indywidualny uktad przyciskow sterowania.

- Jako$¢ — stabilny, metalowy korpus, wysokiej jakosci komponenty

napedowe.

- Indywidualne ustawienia — ustawienie wysokosci, regulacja

pozioma, odchylana jednostka sterujaca, regulowana podstawa.


https://meden.link/MOTOmed-MUVI-PL-K

Neurorehabilitacja i diagnostyka neurologiczna 2025

Cechy charakterystyczne:

- regulacja wysokosci za pomoca sprezyny gazowej,

- regulacja kata zgiecia kolana z pokrettem’,

- reczne przestawianie horyzontalne,

- obrotowy, przechytowy? i kolorowy wy$wietlacz dotykowy (7°),

- mozliwo$¢ szybkiej wymiany podktadek pod stopy i uchwytéw na
rece’,

- promien zamachu pedatéw 7 cm,

- stabilna metalowa konstrukcja, wysoka jako$¢ i bezpieczne
pozycjonowanie,

- zamkniety plastikowy korpus (PC / ABS),

- fatwy do czyszczenia i prowadzenia dezynfekdji,

- tatwy transport dzieki duzym rolkom (@ 7,5 ¢cm),

- szeregowy interfejs, interfejs-USB,

- uchwyt do transportu pokryty plastikiem,

- zdalne sterowanie (pilot) dla pacjenta?,
- dostepny w 4 kolorach: biatym, chromowanym, czarnym

Urzadzenie MOTOmed® layson umozliwia wspomagany silnikiem ' pomaranczowym.
oraz aktywny trening kofczyn dolnych lub kofczyn gdrnych i wyréznia
sie mozliwoscia tatwej i intuicyjnej obstugi. Dzieki sprezynie gazowej Dostepne modele:
mozna bez wiekszego wysitku bezstopniowo zmienia¢ wysokos¢ Dla dorostych:

urzadzenia. Przewozenie MOTOmed® layson jest fatwe i wygodne, . laysonla — trening koficzyn dolnych lub gérnych / gomej czesci

a dostosowanie go do indywidualnych potrzeb mozna wykonac za tutowia,

pomoca paru chwytow. - layson.| — trening konczyn dolnych,
- layson.la prof. — trening konczyn gérnych i dolnych dla pacjentow

Funkcje: w pozycji lezacej.

- trening pasywny, aktywny i wspomagany,

- elektroniczna pomoc przy wsiadaniu, Dla dzieci:

- liczba obrotéw 1-60 obr. / min (pasywnie), - layson kidz.la — trening konczyn dolnych lub gornych / gérnej czesci
- op6r hamulcow 0-20 (aktywnie), tutowia,

- poziomy mocy silnika 1-10 (pasywnie), - layson kidz.| — trening korczyn dolnych.

- wstepne ustawianie czasu treningu 0-120 min,

) P - Inne wersje:
- ochrona ruchu i program rozluzniania spastycznosci,

. wykacznik bezpieczefistwa, - layson.l dia — trening konczyn dolnych podczas dializoterapii.
- trening symetryczny,

- cichy, tagodny, réownomierny ruch obrotowy (naped rozluzniajacy),

- tagodny rozruch i tagodne zakonczenie ¢wiczenia, '__- g [
- programy terapeutyczne i motywujace, e i
- szczegbtowy feedback podczas treningu i po jego zakonczeniu, ° * "

- eksport danych treningowych oraz import wtasnych programow,

gier, .
- pokaz slajdéw z USB (pendrive nie nalezy do wyposazenia), ﬂ — — | P B =° 5
+ wyhor jezyka. e ) * l ® -
-
Dostepne sg dwa rodzaje podstawy urzadzenia: MOTOmed® layson.la MOTOmed® layson.| dia

- podwozie réwnolegte,

. podwozie rozsuwane (pod kqtem) 7 mechanizmem blokujqcym 1. Wyposazenie podstawowe MOTOmed® layson, trenera do kofczyn dolnych lub gérnych / gérnej
- " . czesci tutowia.
opartym na stabilizacji urzadzenia na czterech nogach. 2. Wyposazenie podstawowe przy monitorze wbudowanym na state.
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WIRTUALNA

RZECZYWISTOSC

Zestaw EzyGain VR Kit to prosty i niedrogi modut wirtualnej
rzeczywistosci do efektywnej i motywujacej rehabilitacji. Zestaw sktada
sie z gogli VR i dwoch kontroleréw. Urzadzenie oferuje immersyjne
srodowiska umozliwiajgce wykonywanie ¢wiczen poznawczych,
trening chodu, réwnowagi, konczyn gérnych i matej motoryki.
Dodatkowo zawiera nieimmersyjne ¢wiczenia wirtualnej rzeczywistosci
na tablecie, takie jak interaktywne gry poprawiajgce koordynacje
reka-oko, tamigtéwki pamieciowe poprawiajace funkcje poznawcze
i kierowane ruchy wspomagajace odzyskiwanie umiejetnosci motoryki
matej. Zestaw zawiera rowniez czujnik ruchu, ktéry umozliwia
potaczenie go z tradycyjnym sprzetem rehabilitacyjnym, takim jak
ergocyklometr lub bieznia (z zabezpieczeniem), zapewniajac bardziej
zintegrowane i wszechstronne doswiadczenie terapeutyczne.

EzyGain VR Kit znajduje zastosowanie w:

Rehabilitacji Chodu / Rdwnowagi
chodzenie w rzeczywistych krajobrazach filmowanych w 360°,
optokinetyka,

¢wiczenia jednostronne.

Cwiczenia psychologiczne
relaksacja,
kontemplacja,
Srodowiska immersyjne.

Trening konfczyn gérnych
¢wiczenia funkcjonalne,
rézne Srodowiska,

analiza.

Cwiczenia poznawcze
zaniedbanie stronne wzrokowe i stuchowe,

pamiec,

myslenie, podejmowanie decyzji.




modut

ema®

Bieznia treningowa firmy EzyGain S.AS. to
rozszerzajacy do systemu VR Kit, ktéra pozwala zwiekszy¢ zakres
mozliwosci treningowych z wykorzystaniem gogli VR o nowe funkcje

i formy treningu.

ema® to bieznia do treningu chodu, wykorzystujaca pionizacje oraz
swobodna mobilizacje konczyn dolnych. Korzystanie z niej pozwala
na prowadzenie treningu dla pacjentéw z zaburzeniami chodu
oraz rownowagi, ktore sg nastepstwem schorzen neurologicznych,
ortopedycznych, miesniowych czy sercowo-naczyniowych. Dzieki
swojej budowie nadaje sie do stosowania w szpitalach czy placéwkach
medycznych nie posiadajgcych dostatecznie duzej przestrzeni do
pracy z klasyczng bieznig treningowa.

Dostepne programy treningowe:

- trening statyczny w kierunku AP (2 scenariusze),

« trening statyczny w kierunku ML (3 scenariusze),
- trening statyczny ztozony AP + ML (7 scenariuszy),
- trening w Srodowisku wirtualnym (9 scenariuszy),
- analiza balansu i chodu (3 scenariusze).

Urzadzenie przeznaczone jest dla dzieci i dorostych pod

warunkiem, ze waga, wzrost, warunki fizyczne i psychiczne nie

przekraczajga:

» maksymalnej wagi pacjenta: 130 kg,

- maksymalnej wagi uzytkownika z wozkiem inwalidzkim:
160 kg,

« minimalnego wzrostu: 1,35 m,

« maksymalnego wzrostu: 2,00 m,

- maksymalnej szeroko$ci miedzy kotami wozka: 72 cm.

Neurorehabilitacja i diagnostyka neurologiczna 2025

Specyfikacja techniczna:

- predkos¢ maksymalna: 1,5 km/h,

- predko$¢ minimalna 0,2 km/h,

- gradient predkosci: 0,05 km/h,

- predkoS¢ unoszenia pacjenta: 1,5 cm/s,

- wymiary po roztozeniu (z rampag): 176 x 74 x 155 cm,
- wymiary po ztozeniu: 85 x 74 x 155 c¢m.

Funkcje oprogramowania:

- baza danych pacjentéw,

- przebyty dystans,

- liczba krokow,

- Srednia predkosc,

- czas chodu,

- pozycja Srodka nacisku na podtoze,

- cykl chodu,

- obcigzenie konczyny w trakcje cyklu chodu,
- dtugosc¢ kroku.

Wyposazenie standardowe:

- uprzaz w rozmiarze S,

- uprzaz w rozmiarze M,

- uprzaz w rozmiarze L,

- rampa najazdowa dla wozkow,
- aplikacja do obstugi systemu.

Wyposazenie dodatkowe:

- uprzaz w rozmiarze XS,

- uprzaz w rozmiarze XL.

i 155¢cm

il
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Czym jest VR TierOne?

VR TierOne to urzadzenie medyczne wykorzystujace wirtualng
rzeczywisto$¢ do wspomagania leczenia depresji oraz rehabilitacji
pacjentow po udarach, terapii onkologicznej i problemach
kardiologicznych. taczy psychoterapie z fizjoterapia, pomagajac
pacjentom efektywnie wykorzystac¢ czas leczenia. Cykl terapeutyczny
trwa 2 tygodnie i obejmuje 8 sesji po 20 minut. System jest dostepny
w jezyku polskim, angielskim i niemieckim, a jego skutecznos¢ zostata
potwierdzona badaniami naukowymi.

VR TierOne wykorzystuje wirtualng rzeczywisto$¢, wptywajac na
psychologiczne aspekty funkcjonowania pacjenta, takie jak:
- zaburzenia lekowo-depresyjne,

- odprezenie psychofizyczne,

- poprawa nastroju i motywacji do rehabilitacji,

- zmniejszenie odczuc bolowych,

- poprawa koncentracji i uwagi,

- poprawa funkcji wzrokowo-przestrzennych,

- pobudzenie mechanizméw plastycznosci mézgu,

- aktywizacja poznawcza,

- wspomaganie aktywizacji ruchowej ramion i dtoni.

Mobilne gogle VR TierOne GO to rozwigzanie do redukcji stresu
i relaksu. Dzieki filmom VR 360° uzytkownik moze przenieS¢ sie
do kojacych scenerii natury, takich jak ogréd, gory, las czy plaza.
Lekka, kompaktowa konstrukcja umozliwia wygodne uzytkowanie
w dowolnym miejscu.

Zastosowanie VR TierOne Go:

- redukcja leku,

- podniesienie nastroju,

- wprowadzenie uzytkownika w stan odprezenia,

- poprawa samopoczucia,

- wsparcie zdrowia psychofizycznego,

- uspokojenie umystu,

- dla 0s6éb unieruchomionych z powodu choroby,

- dla pacjentéw w placéwkach leczniczych lub opiekunczych,

- dla 0séb pozostajacych w izolacji,

- dla wszystkich szukajacych strefy spokoju i wytchnienia od
codziennego stresu.
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Rozbudowane narzedzie do raportéw pozwalajace na okreslenie
takich parametréw jak:

- Czas trwania sesji — catkowity czas spedzony przez pacjenta na
zalogowaniu sie do aplikacji SaeboVR.

- Czas trwania aktywnosci — catkowity czas spedzony przez pacjenta
na wykonywaniu wirtualnych ADL w ramach sesji.

- Czas ukonczenia podzadania (lub czas osiggniecia) — miara
wydajnosci motorycznej koriczyny gérnej. Sredni czas wykonania
poszczegdlnych ruchéw siegajacych w ramach czynnosci.

- Szczytowa predkos¢ reki — szczytowa predkos¢ (w metrach /
sekunde) reki podczas wykonywania ruchu siegajacego.

- Znormalizowana predko$¢ (NS) — NS jest miarg ptynnosci ruchu.
Srednia osiggnieta predko$¢ podzielona przez szczytowa predkosé
reki podczas wykonywania ruchu siegajgcego.

- Wskaznik okresu zatrzymania ruchu (MAPR) — MAPR jest miarg
ptynnosci ruchu. Procent czasu, w ktorym predkosc reki przekracza
30% predkosci szczytowej podczas wykonywania ruchu siegajacego.

- Wynik motoryczny — Motor Score to zagregowana miara wydajnosci
motorycznej oparta na szybkosci wykonywania zadania.

- Zasiegi funkcjonalne — zasieg definiuje sie jako ruch konczyny
gérnej, ktéry skutkuje wykonaniem zadania (np. podniesieniem lub
potozeniem przedmiotu).

Czym jest rzeczywistos$¢ wirtualna?

Neurorehabilitacja i diagnostyka neurologiczna 2025

SaeboVR to system do rehabilitacji, bedacy wirtualnym symulatorem
czynnosci zycia codziennego (ADL). Platforma zostata zaprojektowana
w takim sposob, aby zapewni¢ pacjentom zaréwno fizyczne, jak
i poznawcze wyzwania zwigzane z codziennym funkcjonowaniem.
Oprécz interakcji z waznymi codziennymi zadaniami, SaeboVR
korzysta z wirtualnego asystenta, ktory pojawia sie na ekranie, aby
edukowac i utatwiaC dziatanie, zapewniajac informacje zwrotne

W Czasie rzeczywistym.

Wirtualny Swiat SaeboVR skoncentrowany na treningu ADL zapewnia
klientom realne wyzwania. Wtaczajagc w trening konczyny gorne
objete dysfunkcja, uzytkownicy beda prowokowani do wykonywania
¢wiczen zwigzanych z podnoszenie, przenoszeniem, manipulowaniem

wirtualnymi obiektami.

Przyktady symulowanych czynnosci:
« zakupy spozywcze,

- odktadanie artykutow spozywczych,
- przygotowywanie sniadania,

« zakupy dla zwierzat,

« kapiel zwierzat,

- sadzenie w ogrodzie,

- zbiory ogrodowe,

« przygotowywanie obiadu,

- odktadanie ubran,

- wolontariat w jadtodajni.

Rzeczywistos¢ wirtualna (VR) to oparte na komputerze, interaktywne, multisensoryczne srodowisko symulacyjne, ktére odbywa sie w czasie

rzeczywistym zapewnia uzytkownikom mozliwo$¢ uczestniczenia w dziataniach w $rodowiskach, ktére wygladaja podobnie do rzeczywistych

obiektow i wydarzen. Wirtualna rzeczywistos¢ pojawita sie jako nowe podejscie do leczenia w warunkach rehabilitacji poudarowej w ciggu ostatnich

dziesieciu lat. Ostatnie dowody wskazuja, ze intensywna masowa praktyka moze stymulowa¢ powr6t zdolnosci motorycznych u pacjentéw po

udarze mézgu. Wirtualna rzeczywisto$¢ moze by¢ przydatna we wspomaganiu rehabilitacji koriczyny gérnej i dolnej u pacjentéw po udarze mézgu

i innych urazach neurologicznych.
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NEUROMODULACJA

Technologia medyczna nieinwazyjnej neuromodulacji NESA® zrodzita sie z potrzeby
ustabilizowania prawidtowego funkcjonowania autonomicznego uktadu nerwowego
pacjentéw. Wigze sie to z faktem, ze wielu pacjentéw ma zaburzong regulacje uktadu
nerwowego, co powoduje wzrost stresu, niepokoju, ostabienie jako$¢ snu i/ lub
zwiekszony bol korowy.

Nieinwazyjna neuromodulacja NESA® to bezbolesna dla pacjenta elektroterapia
aplikowana za pomoca urzadzenia do emisji mikropragdéw XSIGNAL. Urzadzenie zostato
zaprojektowane tak, aby wysta¢ nawet 19 000 impulséw bioelektrycznych na minute,
czyli ponad 1100 000 impulséw na godzine. Impulsy posiadajg parametry maksymalnie
zblizone do fizjologicznych tj. czestotliwos¢ od 1 do 15 Hz i natezenie od 0,1 do 1 mA.
Terapia podawana jest przy uzyciu 4 kabli emitujgcych mikroprady. Kazdy kabel dzieli
sie na 6 podelektrod, rozmieszczonych strategicznie na nerwach obwodowych konczyn
gornych i dolnych. Pigtym najistotniejszym elementem jest elektroda kierujaca.

NESA® dziata bezposrednio na poziomie mézgu regulujac fale delta snu i aktywujac
gteboki, regenerujacy sen. Zwiekszamy jakos$¢ snu poprzez regulacje rytmu dobowego,
ktory warunkuje aktywnos¢ organizmu na poziomie hormonalnym, metabolicznym
i ruchowym, gtéwnie za posrednictwem melatoniny. Aby organizm mogt sie
zregenerowac, niezbedna jest repolaryzacja komorek, ktora przywraca réwnowage
jonowa. W procesach fizjologicznych wigzacych sie z bélem uktad nerwowy jest
wystawiony na nadmiar aktywnosci interakcyjnej. Technologia NESA® tagodzi bol
poprzez dostarczanie wolnych, niezauwazalnych sygnatéw elektrycznych, ktére aktywuja
neuromodulacje stanu hiperpolaryzacji i zmniejszaja ja stabilizujgc poziom aktywnosci
elektryczney.

Rodzaj leczenia ustala personel medyczny, ktory
umieszcza elektrode kierunkowa, na ktorej
koncentrujg sie impulsy elekiryczne. Elektroda
kierujgca  ogniskuje  impulsy  elektryczne.
Jej lokalizacja ma zasadnicze znaczenie dla

prawidtowego przebiegu terapii.

Wyrézniamy 3 rodzaje terapii:
leczenie centralne w wyrostku kolczystym
kregow C6-C7 zapewnia leczenie globalne,
leczenie odcinkowe kieruje dziatanie na obszar
poszczegdlnych odcinkdw,
leczenie ogniskowe na okreslonym obszarze
koncentruje dziatanie na tym punkcie.

~N P ¥

Leczenie centralne

Leczenie ogniskowe
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Zastosowania:

- fagodzenie bolu przewlektego i neuropatycznego,

- poprawa jakosci snu,

- redukcja stresu i leku,

- optymalizacja rekonwalescencji po urazach,

- redukcja zmeczenia mie$niowego i przewlektego,

- poprawa objawéw pecherza nadreaktywnego,

- ograniczenie zmeczenia poprzez zwiekszenie poziomu energii,
- wzrost neuroefektywnosci.

Najwieksze zalety urzadzenia:

- Proste i tatwe uzycie — intuicyjne i uniwersalne programowanie.
Szybka nauka obstugi.

- Niezaleznos¢ — zabiegi trwajg od 30 do 60 minut w przypadku
terapii aktywnej oraz nie wiecej niz 10 godzin dziennie w przypadku
terapii pasywnej.

- Bezbolesnos¢ zabiegu — impulsy elektryczne sa catkowicie
nieodczuwalne dla pacjenta.

- Dfugotrwate efekty — utrzymanie wynikow klinicznych z uptywem
czasu.

- Mobilnos¢ — tatwos¢ transportu umozliwiajgca zastosowanie
zaréwno w Klinice jak i w domu pacjenta.

Dane techniczne:

Czestotliwosci [Hz]: 115
Intensywnos¢ [V]: 3-6
Natezenie [mA]: 01-0,9
Wymiary (df. x szer. x wys.) [cm]: 15,7 x 1M x 4,5
Waga sprzetu [kg]: ok. 1,2
Liczba elektrod emitujacych: 24
Liczba elektrod celujacych: 1
Autonomiczna bateria: bateria 6000 mA to ok. 8 godzin
Zasilanie: 5V/1A
Impuls: dwufazowy i jednofazowy naprzemienn

Bibliografia:
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Badania naukowe

Skutecznos¢ leczenia neuromodulacyjnego Nesa® w przypadku
pecherza nadreaktywnego i snu.”

Cel badan:
Ocena skutecznosci, jakosci snu i jakoSci Zycia, zastosowania
NESA®  w

nieinwazyjnej  neuromodulaci leczeniu  pacjentow

Z pecherzem nadreaktywnym.

Metody:

46 pacjentow z dwoch roznych osrodkéw podzielono na dwie grupy:
interwencyjng (19 0sob) i placebo (24 osoby). Analizie poddano jakosc
snu (test Pittsburgha), samoocene kontroli pecherza moczowego,
miedzynarodowy test nietrzymania moczu

oraz jakosci Zycia (test ICIQ_|O SF).

Wyniki:

Poréwnujgc wyniki kliniczne pacjentéw za pomocqg kwestionariusza
kontroli nadreaktywnego pecherza, uzyskano istotne roznice dla
grupy interwencyjnej w czasie pod wzgledem objawow CACV
i dyskomfortu zwigzanego z CACV. Jesli chodzi o sen, stwierdzono
znaczqce roznice w grupie interwencyjnej w czasie, z poprawg o 1
punkt w tescie Pittsburgha. Grupa interwencyjna charakteryzowata
sie 15% spadkiem czestosci oddawania moczu w nocy i epizodow
nietrzymania moczu z parcia naglgcego.

Sesje % czasu i programowanie Elektroda kierunkowa
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Rys. Szczegdtowy protokdt NESA® zastosowany podczas 10 sesji. Zabiegi odbywaty sie
2 razy w tygodniu przez 60 min.
Whiosek:

Wykazano, Ze nieinwazyjna neuromodulacja NESA® jest skutecznym
leczeniem pecherza nadreatywnego z potencjatem do poprawy
Jakosci snu, nietrzymania moczu i jakosci Zycia.

1. Conde, G.Martin, A. Medina-Ramire, R.Baez, A.Montesdeoca-Quintana, Maternal-Infant Insular Hospital Complex of Las Palmas de Gran Canaria; Hospiten Bellevue; University of Las Palmas, Quiron Hospital Tenerife: "Efficacy of NESA

Neuromodulation treatment in overactve bladder and sleep: a Randomized Controlled Clinical Trial".
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Sidra LEG jest 2-napedowa szyng rehabilitacyjng z synchronizowang
elektrostymulacjg i ruchem wyzwalanym elektromiografia.

Sidra LEG to 5 funkcjonalnosci w 1 urzadzeniu:
4 kanatowa elektrostymulacja zsynchronizowana z fazami ruchu,
wspomagany ruch  konczyny  dolnej  wyzwalany  przez
elektromiografie,
dwunapedowy ruch: tréjzgiecia i stawu skokowego, synchro-
nizowany i oddzielny,
4 kanatowa elektromiografia i biofeedback elektromiograficzny,

¢wiczenia oporowe i obiektywne pomiary sity.

Sidra LEG umozliwia rehabilitacje poprzez:

Dane techniczne:

¢wiczenia: czynne-oporowe, Czynne-wspomagane, wspomagane-

Waga urzadzenia [kg]: <20 . X . .
aga urzadzenia [k elektromiogaficznie, oraz bierne,

Zakres ruchu w biodrze []: 0-115 . / L . .
kazdy z ruchow umozliwia zsynchronizowane wyzwalanie

Zakres ruchu w kolanie [°]: -10-125

Zakres ruchu w stawiie skokowym [} 40-40 elektrostymulacji, wspomagajgce skurcz miesniowy w fazach ruchu

Predkos¢ w kolanie i biodrze [°/s): 02-20 (Lovett 0-5),

Predkos¢ w stawie skokowym [o/s]: 0,2-60

Obcigzenie w kolanie/biodrze [kg]:

1-65 (Autorewers)

czynng prace z pacjentami zaréwno z niedowtadem jak i spasty-

Moment obrotowy w kostce [Nm]: 20 €znosciy,

Doktadnos¢ pomiarowa momentu obrotowego w kostce [Nm]: +01 prace zarowno na sali rehabilitacyjnej czy w tdzku pacjenta.
Doktadno$¢ pomiarowa sity uda [kgl: +0,5

Doktadnos¢ pomiarowa goniometréow [°]: +2

Praca synchroniczna jednoczesna napedéw: tak

llos¢ tensometréw sitowych: 3

Pomiar sity w udzie, stopa (pieta, palce): tak

Elektromiografia:

llos¢ kanatéw elektromiograficznych: 4, prébkowane jednoczesne
Szum linii podstawowej elektromiografii [uV RMS]: <0,5
Szum odniesienia na wejsciu [uVppl: 10 (10 sekund danych surowych)
Czestotliwos¢ prébkowania elektromiografii: 1000 probek na sekunde na kanat
Rozdzielczos¢ pomiarowa elektromiografii [bit]: 24
CMRR elektromiografii [dB]: -73
Doktadnos¢ pomiarowa [%]: +0,5 w petnym zakresie
Elektrostymulacja:

llo$¢ kanatéw elektrostymulacji: 4, sekwencyjne
50V /100 mA dla 500 Q

+0,5 w petnym zakresie

Maksymalne wyjscie napieciowe i pradowe:
Doktadno$¢ wyjsciowa ksztattu elektrostymulacji [%]:

Rozdzielczos¢ wyjscia elektrostymulacji [bit]: 16




Zestaw do terapii metoda integracji sensorycznej to zbiér urzadzen
i przyrzadow umozliwiajacych terapeucie stworzenie srodowiska do
skutecznej terapii.

Wiekszos¢ urzadzen wymaga starannego umocowania i statej dbatosci
0 bezpieczenstwo ¢wiczacych. Rozwiazania konstrukcyjne pozwalaja
na swobodne rozmieszczenie sprzetu nawet w matych salach
gimnastycznych przeznaczonych do terapii integracji sensorycznej.
Zestaw zapewnia warunki nie tylko do prowadzenia terapii
indywidualnej ale i grupowej. Dzieci moga (za zgoda terapeuty)
korzysta¢ samodzielnie z takich przyrzadéw jak duze klocki, materace
i ksztattki rehabilitacyjne.

Zestaw GSl typ ,,T” - wersja standard STZ-2*

Sktad zestawu GSl typ ,,T”:

- zawieszenie z zawiesiami STZ-2 (6 hakow),
- platforma wiszaca PW-1,

- hustawka terapeutyczna HT-1,

- hustawka "T" HTT-1,

« konik KN -1,

- hamak terapeutyczny - HK-1,

- helikopter HR-1,

- deska do ¢wiczen rownowaznych RW-1,
- deska rotacyjna DR-1,

- trampolina TP-1,

- deskorolka DK-1,

- beczka BA-1,

- materace skfadane MRS-01 (3 szt.),

- klin KR-30,

- gruszka rehabilitacyjna GR-1,

- pitki do stymulacji sensoryczne (5 szt.),
- pitki gimnastyczne (2 szt.).

Neurorehabilitacja i diagnostyka neurologiczna 2025

Zestaw GSl typ ,,U” - wersja podstawowa STZ-1*

Sktad zestawu GSl typ ,,U”:

- zawieszenie z zawiesiami - STZ-1 (3 haki),
- platforma wiszaca - PW-1,

- hustawka terapeutyczna HT-1,

- hustawka "T" HTT-1,

- konik KN-1,

- hamak terapeutyczny HK-1,

- helikopter HR-1,

- deska do ¢wiczen rownowaznych RW-1,
- deska rotacyjna DR-1,

- trampolina TP-1,

- deskorolka DK-1,

- beczka BA-1,

- materace skfadane - MRS-01 (3 szt.),

- klin KR-30,

- gruszka rehabilitacyjna GR-1,

- pitki do stymulacji sensoryczne (5 szt.),
- pitki gimnastyczne (2 szt.).

*Zdjecia maja charakter pogladowy i przedstawiaja w petni wyposazone sale. Sktady zestawdw sg opisane w listach po prawej stronie.
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https://meden.link/Zestaw-GSI-typ-T-PL-K
https://meden.link/Zestaw-GSI-typ-U-PL-K
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Pragma System to wielofunkcyjne urzadzenie rehabilitacyjne,
ktore wykorzystuje dynamiczne odcigzenie elastyczne, zapewniajac
pacjentom wszechstronng kinezyterapie w warunkach profesjonalnych
lub domowych. Urzadzenie oferuje wsparcie w procesie odzyskiwania
sprawnosci w réznorodnych schorzeniach i stanach pourazowych.

Wersje urzadzenia:

Pragma System Pro

Dla profesjonalnych placowek medycznych, takich jak szpitale
iosrodkirehabilitacyjne. Zestaw zawiera komplet akcesoridw dla dzieci
i dorostych. Minimalny wiek pacjentéw - 18 miesiecy. Maksymalna
waga pacjentow - 150 kg.

Pragma System Home

Dla pacjentdw korzystajacych z rehabilitacji domowej. Zestaw zawiera
komplet akcesoriow dopasowanych do wymiaréw jednego pacjenta.

Dane techniczne:

Wymiary urzadzenia:

Wysokos¢ [cm]: 200
Szerokos¢ [m]: 102
Maksymalna odlegto$¢ punktu zaczepienia od kolumny [cm]: 10
Zakres podnoszenia [cm]: 100

System mocowania: mocowanie do Sciany

(kotki, kotwa chemiczna)

Obcigzenia maksymalne [kg]: 180
Zasilanie:

Napiecie wejsciowe [V]: 100-240
Napiecie wyjsciowe [V]: 32124

Akumulatorowe zasilanie awaryjne

Waga urzadzenia [kgl: 75

Wskazania:
stany po udarach,
dystrofie miesniowe,
urazy kregostupa i rdzenia kregowego,
zaburzenia rownowagi,

zaburzenia motoryki.

Funkcje:
dynamiczna pionizacja elastyczna, mozliwosc treningu réwnowagi,
regulacja nacisku stép na podtoze, pozwalajgca na kontrole
odcigzenia podczas terapii,
dynamiczne odcigzenie elastyczne poszczegdlnych partii ciata,
wspomagajgce naturalny ruch pacjenta,
wykonywanie samodzielnych ¢wiczen przez pacjenta w réznych
pozycjach (lezaca, siedzaca, stojaca, klek podparty),
selektywne odcigzenie poszczegdlnych czesci ciata.

Cele terapii:

- pionizacja — umozliwienie pacjentowi bezpiecznego przejscia
do pozycji stojgcej,
reedukacja chodu — odbudowa prawidtowego wzorca
ruchowego,

wzmacnianie miesni gtebokich i stabilizacyjnych,

poprawa rownowagi i koordynacji,

przyspieszenie powrotu do sprawnosci po urazach i operacjach.
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CAREN EXTENDED

CAREN HIGH-END

CAREN (Computer Assisted Rehabilitation ENviroment)

CAREN pozwala skupi¢ sie na wszystkich aspektach réwnowagi i lokomocji, zaréwno
w badaniach, jak i leczeniu klinicznym. Wykorzystanie wirtualnej rzeczywistosci umozliwia
naukowcom ocene zachowania pacjenta przy uwzglednieniu oceny pracy zmystow oraz
reakcji na bodZce wizualne, stuchowe i przedsionkowe.

CAREN zawiera oprzyrzadowang i zautomatyzowang bieznie pracujgcg w 6 stopniach
swobody, a takze system wideoanalizy ruchu i rozbudowane srodowisko rzeczywistosci
wirtualnej. Budowa systemu pozwala na dowolng zmiane parametréw jego pracy,
jednoczesnie zapewniajac staty wglad w kontekst ¢wiczenia, zachowanie pacjenta lub
uzyskiwane przez niego wyniki.

D-FLOW

Bazowe oprogramowanie systemu CAREN to kompleksowe rozwigzanie dla kazdego
elementu systemu. Bezproblemowe taczenie aplikacji i wySwietlanie wirtualnych
scen na biezni oraz platformach ruchu jest proste i realizowane za pomoca gotowych
schematdw blokowych. Uzytkownik z tatwoscig dostosuje parametry zadan dla pacjenta
czy prawidfowo ustawi system pomiarowy, aby osiggnac¢ wiarygodne wyniki podczas
kazdego badania.

HBM

Human Body Model umozliwia biomechaniczng analize ciata za pomocg analizy chodu.
Konstrukcja zaimplementowango modelu utatwia analize kinematyki i kinetyki stawow,
a takze szacowanie i wizualizacje funkcji miesni w celu tworzenia bardzo doktadnych
ocen i informacji dotyczacych ruchu.

GOAT
Gait Offline Analysis Tool to oprogramowanie
online/ offline, ktore pomaga szybko uzyskac wglad
w dane podczas ich zbierania. Synchronizacja
obrazéw wideo, danych 3D i wykresow chodu
zwieksza wiarygodno$¢ zebranych pomiardw.
Narzedzia pozwalajg dodatkowo na raportowanie
i analize pomiaréw za pomocq przyjaznego dla
uzytkownika oprogramowania, ktére nie sprawi
trudnosci nawet

zadnych niewprawionemu

operatorowi.

Zastosowanie:
ocena rownowagi,
trening rownowagi,
terapia chodu,
analiza chodu,
dual-tasking,
kontrola motoryczna,
rzeczywisto$¢ wirtualna,
ocena wptywu perturbacji,
trening z wykorzystaniem perturbacji.

Dane techniczne:

Stopnie swobody biezni: 6
Pochylenie biezni[o]: +10
Wychylenie [cm]: +5
Liczba pasow: 2
Powierzchnia chodu (dt. x szer.) [cm]: 200 x 100
Predkosc¢ biezni [km/h]: -10-18
Liczba ptyt do pomiaru sity reakcji podtoza: 2
Typ wbudowanej ptyty pomiarowej: Fx, Fy, Fz, Mx, My, Mz
Maks. warto$¢ pomiarowa Fx, Fy, Fz [N]: 5000
System kamer (CAREN EXTENDED): 10 kamer VICON
VERO v1.3

System kamer (CAREN HIGH-END): 18 kamer VICON
VERO v1.3

Wymiary ekranu (CAREN EXTENDED) [m]: 5x29
Liczba projektoréw (CAREN EXTENDED): 3 (WUXGA)
Wymiary ekranu (CAREN HIGH-END) [m]: 7x825x75
Liczba projektorow (CAREN HIGH-END): 8 (WUXGA)
EMG: 16-kanatowe
(bezprzewodowe)



https://meden.link/CAREN-PL-K
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GRAIL (Gait Real-time Analysis Interactive Lab) to kompleksowe rozwigzanie do analizy
i treningu pacjentéw. System wykorzystuje bieznie z dwoma niezaleznymi pasami,
kamery do analizy ruchu oraz ekran wspierajacy rzeczywistos¢ wirtualng. GRAIL
zapewnia analize i terapie w wymagajacych dla pacjenta warunkach, co zapewnienia
wieksza efektywnosc rehabilitacji.

Analiza funkcjonalna chodu

Angazowanie réznych zmystéw podczas sesji na systemie GRAIL pozwala symulowac
sytuacje mogace spotkaC pacjenta w zyciu codziennym. Odwzorowanie takiego
srodowisko, znacznie podnosi obiektywnos¢ oceny chodu za pomoca wideoanalizy ruchu.

Stata rejestracja danych
Wszystkie parametry chodu, takie jak kinematyka, kinetyka i aktywacja miesni sg stale
rejestrowane. Pozwala to na zwiekszenie wydajnosci terapii oraz zapewnia wyzsza jakos¢

uzyskanych danych pomiarowych.

Kliniczna analiza chodu

Analiza chodu moze by¢ prowadzona w czasie rzeczywistym lub za pomoca
oprogramowania offline, ktére oferuje zsynchronizowane przegladanie wideo, EMG,
kinematyki i kinetyki. Pozwala to na przeprowadzenie oceny wzorca chodu w dowolnym

momencie bez obecnosci pacjenta.

Oprogramowanie D-FLOW i model HBM

D-FLOW to platforma stworzona na zamoéwienie firmy Motek do celéw badawczych
i rehabilitacji. D-FLOW synchronizuje wiele réznych urzadzen w czasie rzeczywistym
i pozwala zanurzyc¢ sie uzytkownikowi w tematy ztozonej i interaktywnej rzeczywistosci
wirtualnej. Wszystkie aplikacje sa w petni konfigurowalne za pomoca programowania
wizualnego i gotowych skryptéw, co umozliwia uzytkownikowi prace w niezbednym dla
niego zakresie. HBM to model biomechaniczny catego ludzkiego ciata, ktéry uwzglednia
az 46 kinematycznych stopni swobody. Jest przeznaczony do biomechanicznej analizy
kinematyki i kinetyki stawéw w czasie rzeczywistym oraz estymacji i wizualizacji pracy
miesni.

Zastosowanie:

- ocena réwnowagi,

- trening réwnowagi,

- terapia chodu,

- analiza chodu,

- kontrola motoryczna,

- rzeczywistos¢ wirtualna,

+ 0cena wptywu perturbacji,

« trening z wykorzystaniem perturbacji.

Dane techniczne:

Stopnie swobody biezni: 2
Pochylenie biezni [o]: +10
Wychylenie [cm]: +5
Liczba paséw: 2
Powierzchnia chodu (dt. x szer.) [cm]: 200 x 100
Predkos¢ biezni [km/h]: -10-18
Liczba ptyt do pomiaru sity reakgji podtoza: 2
Typ wbudowanej ptyty pomiarowej: Fx, Fy, Fz, Mx, My, Mz
Maks. warto$¢ pomiarowa Fx, Fy, Fz [N]: 5000
System kamer: 10 kamer VICON

VERO v1.3
Opcje [kgl: dynamiczne odcigzenie

pacjenta do 150, pomiar

EMG (16-kanatowe)

Wymiary ekranu (ekran 1800) [m]: 5x29
Liczba projektorow: 3 (WUXGA)



https://meden.link/GRAIL-PL-K
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M-Gait umozliwia wiele ulepszen systemu w celu poprawy funkcjonalnosci konfiguracji

badawczej. Dynamiczne opcje pochylenia i kotysania, przechwytywanie ruchu,

rzeczywisto$¢ wirtualna, obstuge masy ciata i wiele wiecej, aby catkowicie dostosowac
konfiguracje.

System dopasowany do potrzeb:

Chociaz jego sercem moze by¢ nadal bieznia dwupasowa z instrumentami 3D, M-Gait
to co$ wiecej niz z gory zdefiniowany produkt. Jest to w petni modutowy system, ktéry
mozna konfigurowac zgodnie z wiasnymi potrzebami - dzieki czemu idealnie nadaje sie
do zupetnie nowych konfiguracji (takich jak petne laboratorium chodu), a takze do
faczenia go z juz istniejgcym sprzetem innych firm. Dostosowuje sie do tego, czego
oczekujesz od produktu, tak jak dopasowuje sie do wymagan Twojego obiektu.

Bieznia M-Gait:

Sercem M-Gait jest w petni wyposazona bieznia dwupasowa z dynamiczng adaptacja
predkosci i catkowicie oddzielnymi pomiarami sity 3D. Rozwiazanie takie pozwala na
symulacje wysoce realistycznych scenariuszy tj. chodzenie pod gére i w dot oraz boczne

perturbacje, aby ulepszy¢ zaréwno swoje programy badawcze, jak i terapeutyczne.

Integracja oprogramowania:
Caty sprzet do laboratorium chodu moze by¢ zintegrowany przez jednego producenta.
Wieloletnia wspdtpraca firmy Motek w tym zakresie, czyni system jeszcze bardziej

uniwersalnym w potaczeniu z réznymi systemami oprogramowania i rozwigzan
sprzetowych.

Podstawowe moduty do rozbudowy:

- Aplikacje — wysoce wyspecjalizowane aplikacje do synchronizacji danych oraz ich
przetwarzania to serce systemu modularnego.

- System dynamicznego odcigzenia — w petni funkcjonalny system dynamicznego
odcigzenia to nie tylko wieksze bezpieczenstwo dla pacjenta, ale takze wyzszy komfort
rehabilitacji u pacjentéw majacych problem z poruszaniem sie.
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Dane techniczne:

Liczba paséw:

Dtugos¢ powierzchni spacerowej [mm:
Szeroko$¢ powierzchni spacerowej [mm]:
Porecze:

Predkos¢ biezni [km/h]:

Stopniowanie predkosci biezni [m/s]:
Przyspieszenie biezni [m/s?]:

Typ platformy GRF:

Doktadno$¢ pomiaru [mm]:

Waga [kg]:

'M\YO‘SQYOZ‘YO‘ZQ‘A"

el

2

2000

1000 (2 x 500)
tak

18 (bieg wsteczny
opcjonalny)
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Urazy mozgowo-czaszkowe (TBI) to fizyczne i fizjologiczne skutki
kazdego zdarzenia, w ktorym dochodzi do bezposredniego lub
posredniego  uszkodzenia mozgu.
skutkéw ubocznych TBI, ktore mogq objawiac sie roznymi postaciami
deficytow fizycznych, sensorycznych lub poznawczych, ktdre mogq

Istnieje  wiele potencjalnych

wystgpic bezposrednio po zdarzeniu lub w ciggu najblizszych tygodni
po nim. Jednym z problematycznych aspektow trwatego TBI jest to,
Ze objawy mogq przejawiac sie w subtelnych réznicach, ktore mogq
byc¢ trudne do wykrycia i oszacowania. W zwigzku z tym wazne
Jest opracowanie protokotow testowych w celu podkreslenia tych
subtelnych uposledzen. Brak odpowiedniej czutosci testow zostat
podkreslony w  niedawnym badaniu Rao | wspdtpracownikow,
w ktdrym standardowe testy kliniczne nie byty w stanie odpowiednio
rozroznic zdrowych 0séb z grupy kontrolnej od pacjentow z TBI.
Dlatego naukowcy opracowali protokot wykorzystujgcy Srodowisko
rehabilitacji wspomaganej komputerowo (CAREN), w ktorym rozne
konflikty sensoryczne byty angazowane poprzez perturbacje wizualnej
scenerii lub platformy ruchu. Naukowcy wykorzystali metodologie
sktadajgcqg sie z danych czasoprzestrzennych, kinematycznych, EMG
i przyspieszenia, aby scharakteryzowac pomiary chodu i rownowagi.
Perturbacje, w ktdrych wykorzystano wiele konfliktow sensorycznych,
najlepiej radzity sobie z rozroznianiem grup uczestnikow, szczegolnie
gdy uczestnicy chodzili w poréwnaniu z rownowagq statyczng.
Podczas gdy zaréwno perturbacje tylko na platformie, jak i tylko
na poziomie wizualnym, byty nadal lepsze niz standardowe testy
kliniczne. Ogdlnie rzecz biorgc, wyniki tego badania sq obiecujgce
dla przysztosci oceny i leczenia TBI, w przypadku gdy podstawowe
patologie sq trudne do wykrycia za pomocq tradycyjnych srodkow
klinicznych.’

Jak model HBM firmy Motek wypada na tle innych modeli?
Dostepnych jest wiele modeli do obliczania kgtow, momentow
i mocy w stawach podczas chodzenia, w tym Plug-in-Gait (PiG),
skalibrowana technika systemu anatomicznego (CAST), model Gait2391
w OpenSim oraz Motek Human Body Model (HBM). Zaletg HBM jest
to, ze zostat opracowany specjalnie w celu umozliwienia obliczania
w czasie rzeczywistym kinematyki i kinetyki. Dzieki temu nadaje sie
do pomiarow i informacji zwrotnych w czasie rzeczywistym,
rozszerzajgc potencjalne zastosowanie modelu od analizy do
szkolenia.? Waznym pytaniem jest, jak wyniki Motek HBM wypadajq
w porownaniu z bardziej konwencjonalnymi modelami? Chociaz
zostato to juz zbadane przez badaczy u zdrowych mtodych dorostych?,
naukowcy odniesli sie do tego pytania u dzieci z porazeniem
mozgowym.*

Bibliografia:
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W tym niedawnym badaniu przeprowadzono analize chodu 25 dzieci,
a uzyskane dane kinematyczne przeanalizowano przy uzyciu trzech
réznych modeli; PiG, CAST i HBM. Chociaz wzorce byty podobne,
stwierdzono znaczqce roznice miedzy wszystkimi trzema modelami.
W ptaszczyznie strzatkowej (zgiecie / wyprost) nie stwierdzono
réznic istotnych klinicznie. Wszystkie roznice byty ponizej progu 5°,
Z wyjgtkiem systematycznego przesuniecia w kierunku  zgiecia
podeszwowego w modelu CAST, ktére mozna tatwo wyttumaczyc
i skorygowac. Jednak w ptaszczyZnie czotowej i poprzecznej
stwierdzono wieksze i istotne klinicznie roznice miedzy wszystkimi
modelami. biorgc,
konwencjonalnymi modelami (PiG i CAST) byta wieksza niz miedzy
HBM, a modelami konwencjonalnymi. Nie jest jasne, ktdry model
Jest ztotym standardem; wymagatoby to poréwnania z danymi
dotyczqcymi
fluoroskopowych lub pomiarow znacznikow przymocowanych do

Ogdinie  rzecz réznica  miedzy dwoma

chodu  obliczonymi  na  podstawie  pomiarow
kosci za pomocq szpilek kostnych. Biorgc pod uwage kwestie etyczne
zwigzane z obiema tymi metodami, nalezy przyja¢ pragmatyczne

podejscie do analizy chodu.

Autorzy wnioskujg, ze modele sq rownowazne dla kinematyki
ptaszczyzny  strzatkowej, ale nie dla  pfaszczyzny  czotowej
i poprzecznej. Szczegdlnie przy poréwnywaniu pomiarow w tych
ptaszczyznach (interwencja przed-po lub w stosunku do odniesienia)
wazne jest, aby uzywac tego samego modelu. Odkrycia te wskazujq,
7e HBM moze byc stosowany tak samo jak konwencjonalne modele

do kinematycznej analizy chodu.
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(A) Fotografia systemu MIT Lincoln Laboratory CAREN. (B) Przekrojowy schemat systemu CAREN
ilustrujgcy jego mozliwosci dostarczania wizualnych i fizycznych perturbagji poszczegolnym
podmiotom. (C) Obiekt poruszajqcy sie po biezni w wirtualnym szpitalnym korytarzu, doswiadczajqcy
perturbacji zwiqzanych z rotacjq platformy. (D) Dane przechwytywania ruchu podmiotu zebrane
Jednoczesnie z perturbacjq oraz (E) podzbidr sygnatow zebranych podczas eksperymentu przy
uzyciu oprzyrzgdowania CAREN.

1. Sensorimotor conflict tests in an immersive virtual environment reveal subclinical impairments in mild traumatic brain injury (Rao et al., 2020)

2. Van Den Bogert AJ, Geijtenbeek T, Even-Zohar O, Steenbrink F, Hardin EC. A real-time system for biomechanical analysis of human movement and muscle function.Med Biol Eng Comput. 2013;

3. Falisse A, Van Rossom S, Gijsbers J, et al. OpenSim Versus Human Body Model: A Comparison Study for the Lower Limbs During Gait.J Appl Biomech. 2018;

4. Flux E, van der Krogt MM, Cappa P, Petrarca M, Desloovere K, Harlaar J. The Human Body Model versus conventional gait models for kinematic gait analysis in children with cerebral palsy.Hum Mov Sci. 2020.
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Dane techniczne:

Motion Aktisys

Kamery
Praca z szybkim kamerami: [ ] [ ]
Integracja z kamerami GigE: [ ] [ ]
Zdalne uruchamianie: ([ ] [ ]
Maksymalna liczba kamer: bez limitu 4
Kamery
Analiza 2D: [ ] [ ]
Analiza 3D: ([ ] [ ]
Analiza dynamiczna: [ ] [ ]
Opcje $ledzenia
Sledzenie markeréw LED: ° °
Sledzenie markeréw refleksyjnych: ([ ] @)
Sledzenie sylwetki: ° e}
Sledzenie ruchu bez markeréw: [ ] (@]
Maksymalna liczba markeréw: bez limitu 5

Simi jest firmg dostarczajaca tradycyjng i najnowoczesniejsza Sledzenie w czasie rzeczywistym: C‘ ¢

L . L . Wyswietlanie wynikéw w czasie rzeczywistym: o [ ]

technologie sledzenia ruchu bez znacznikow i opartg na znacznikach

w jednym systemie. Oprdcz innych systeméw bez znacznikéw Simi Systemy dodatkowe

zapewnia wysoka jakos¢ danych, tgczac najnowsze Sledzenie funkcji Platformy do pomiaru sity: ° o

. . . - System EMG: [ ] o

Al z tradycyjnymi metodami w bezmarkerowy system fuzji 3D. /
Platformy tensometryczne: [ ] o
Inne systemy analogowe: ([ ] o
Wektor sity: [ ] o
Wektor sity reakcji podtoza: [ ] o

Z Pomiar sit w stawach: [ ] o
Kompleksowe uruchamianie systeméw zewnetrznych: [ ] o
-
\ Operacje
Praca z predkosciami i przyspieszeniami: [ [ ]
Gotowe protokoty raportow: [ ] [ ]
Pomiar Srodka ciezkosci: [ ] o
Praca z danymi 2D i 3D: [ ] [ ]
Pomiar statyczny 2D: [ ] (@]
X Pomiar statyczny 3D: ([ ] o
Praca z ruchomymi kamerami 3D: [ ] o
Y Liczba metod operacyjnych: >300 >20

Export

System markerowy: Dhugos¢ kroku: ° °
Szerokos¢ kroku: [ ] [ ]

e . : ) Katy: @ @
Technologia Simi Motion Capture oferuje ,,ztoty standard” w metodzie Fazy chodu: ° °
przechwytywania ruchu 3D przy uzyciu pasywnych odblaskowych lub Kadendja: ° °
. Pa . i . . .
aktywnych znacznikéw w pojedynczym lub hybrydowym przypadku Zakres ruchomosclw stawach:
uzycia. .
y e Standard  © Opcja

Dlatego r6zne predefiniowane modele znacznikow (inverse kinematics

lub kinematyka bezposrednia, prosta lub ztozona) moga by¢ uzywane Zalety systemow markerowych:

do sledzenia danych kinematycznych 3D. - Sledzenie catego ciata lub fragmentéw w zaleznosci od uzytego

modelu,

Pomiar markerowy to: - modele hybrydowe,

- submilimetrowa doktadnos¢ pomiarowa, - inicjalizacja modeli oparta o Al,

- automatyczna inicjalizacja modelu, - pomiar wielokamerowy z doktadno$cig <1mm,

- uzycie hybrydowe zmniejsza ilos¢ znacznikow o okoto 50%. - do 20 x 20 m obszaru $ledzenia (skalowalne przez dodanie kamer).



https://meden.link/Simi-PL-K
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System bezmarkerowy:

Simi Reality Motion Systems jest firma dostarczajaca wielokamerowa
technologie ~ Markerless  Fusion, taczaca najnowoczesniejsze
technologie $ledzenia bez znacznikéw w algorytm sledzenia
hybrydowego:

wieloosobowe Sledzenie funkcji sztucznej inteligencji (szacowanie

pozycji 3D),

petna rekonstrukcja ksztattu ciata / siatki przy uzyciu +4000

wielokatow (oszacowanie ksztattu 3D),

modelowanie inverse kinematics.

Zalety systeméw Simi markerless:
model inverse kinematics = 21 przegubdw (lokalne i globalne obroty
przegubdéw),
Sledzenie sprzetu sportowego,
do 20 x 20 m obszaru $ledzenia (skalowalne przez dodanie kamer).

System hybrydowy:

Sledzenie hybrydowe to potaczenie $ledzenia bez znacznikéw
i opartego na znacznikach w jednym algorytmie Sledzenia.

Cechy charakterystyczne to:
zaawansowana stabilnos¢ Sledzenia,
zmniejszona liczba btedow spowodowanych ruchem markera na
skérze,
zautomatyzowane Srodowisko pracy w oprogramowaniu.

Zalety sledzenia hybrydowego:
mozliwos¢ stosowania réznorodnych modeli,
analiza oparta o Al,
praca w systemie wielokamerowym,

do 20 x 20 m obszaru $ledzenia (skalowalne przez dodanie kamer).

Dane techniczne:

3,IMP 2,4MP 1MP
Jako$¢ obrazu wideo: FuLLHD@ 216fps FULLHD@ 114fps FULLHD @ 50fps
Rozmiar sensora: 1 1 23
Obiektyw: C-Mount C-Mount C-Mount
Ring-Light: LED LED LED surowy
Surowe dane wideo: tak tak tak
Kompresja: PC PC PC
Kolor: tak tak tak
Naswietlanie: Fix/Auto Fix/Auto Fix/Auto
Potaczenie: USB3/Fiberglass Dual GigE/Fiberglass Single Gigk
Obudowa: dostepna na zaméwienie dostepna na zaméwienie dostepna na zaméwienie
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iSEN — system do badan analizy ruchu z wykorzystaniem czujnikow
IMU. STT Ingenieria y Sistemas SL (STT Systems) to firma inzynieryjna
i firma programistyczna zatozona w 1998 roku. W swojej 24-letniej
historii wypracowata wtasna linie produktow, narzedzi programowych
i aplikacji, a takze zrealizowata wiele projektow dostosowanych
do indywidualnych potrzeb dla krajowych i miedzynarodowych firm
i instytucji.

iSEN to inercyjny system rejestrowania ruchu 3D opracowany
przez STT, ktory pozwala na analize ruchu nawet catego ludzkiego
ciata. Najwiekszg zaletg systemu iSEN jest jego mobilno$¢ oraz
wykorzystanie czujnikow STT-IWS, ktoére pozwalajg na analize ruchu
tak pojedynczego stawu, jak i catego ciata.

System iSEN jest przygotowany do pracy z réznymi konfiguracjami
czujnikdw, poczawszy od prostego, I-czujnikowego, az do 18
czujnikdw (konfiguracja na cate ciato). Co wazne, wszystkie czujniki
IMU moga pracowac z czestotliwoscig probkowania od 25 do 400 Hz.

o

High-end

Windaws computer with iSen software Wi-Fi routar

Funkcje oprogramowania:

Oprogramowanie iSEN umozliwia ftatwe zarzadzanie nowymi
nagraniami  (przechwytywaniami) w celu analizy ruchu nowych
pacjentéw i zawiera rézne moduty wysSwietlania i obliczen dla

wybranego wzorca ruchu.

Do podstawowych funkcji oprogramowania naleza:

- baza danych — zarzadzanie przechwytywaniami wedtug tematu,
mozliwos$¢ eksportowania i importowania danych (format pliku
*.3GC),

- wbhudowane protokoty — w iSen kazdy protoko6t analizy sktada
sie z 5 zdefiniowanych elementéw, tak aby przeprowadzic
analize szybko i dokfadnie. Elementy te to: predefiniowane
umiejscowienie czujnika, zdefiniowana scena 3D z elementami

wizualnymi, panel z obliczeniami w czasie rzeczywistym,
modut wykreséw oraz automatyczny generator raportow
z szablonami,

- narzedzie do tworzenia protokotéw — mozliwos¢ generowania
dowolnych szablonéw dla wzorcéw ruchu okreslonych przez
uzytkownika.

- biofeedback — mozliwo$¢ definiowania regut i sprawdzania
okreslonych warunkéw w czasie rzeczywistym. System informuje
uzytkownika o spetnieniu tych warunkéw podczas nagrywania,

- eksport danych — import do innych aplikacji (np. Matlab) oraz
eksport krzywych i wykresow w formacie CSV do importu do innych
aplikacji (np. MS Excel),

- synchronizacja wideo — synchronizacja obrazu z prostych kamer
internetowych, az po obraz z wysokiej jakosci, szybkich kamer
przemystowych,

- synchronizacja danych z systeméw analogowych — mozliwos¢
synchronizacji danych z system do pomiarow EMG (np. Delsys,
Noraxon, Cometa EMG) oraz z platform do oceny sity reakcji podtoza
(np. Kistler, Bertec).

Charakterystyka czujnikéw IMU:

- 3-osiowy zyroskop: +2000 °/s,

- 3-osiowy akcelerometr: £16g,

- 3-osiowy magnetometr: £1300 pT,

- czujnik cisnienia: 300 do 1100 hPa,

- czujnik temperatury,

- czujnik wilgotnosci powietrza,

- czutoS¢ statyczna przechylenia (RMS) <0,5°,
« czuto$¢ statyczna obrotu (RMS) <2°,

- maksymalna czestotliwos¢ probkowania: 400Hz,
- wymiary: 56 x 38 x 18 mm,

- waga: 46 g,

- czas fadowania: 1.5 godziny,

- Czas pracy na baterii: do 3,5 godziny.


https://meden.link/iSEN-PL-K
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PLATFORMY

TENSOMETRYCZNE

PRI

| Strideway ATekscan

System Strideway™ to modutowy system do pomiaru rozktadu System MobileMat™ jest niedrogim, szybkim, prostym i wiarygodnym

cisnienia na podtozu podczas chodu. Rejestruje site, rozktad cisnienia, systemem, ktory zwieksza mozliwosci badan w kazdej placowce.

czas, dystans i inne parametry.
Charakterystyka czujnikow:

Charakterystyka czujnikéw:
aktywna powierzchnia pomiarowa: 65 cm szerokosci, dtugosc
130-520 cm (w zaleznosci od modelu),
wymiary platformy: 91 cm szerokosci, dtugos¢ 260-650 cm,
gestos¢: 0,968-3,88 czujnikow/cm?,
czestotliwos¢: 250-500 Hz,
technologia: oporowa,
kalibracja: z poziomu oprogramowania,
zakres cisnien: do 862 kPa (inne na zaméwienie),
wysokosc platformy: 15 mm,
USB 2.0.

Funkcje:
automatyczna segmentacja odcisku stopy,
wykresy sita — czas,
baza danych pacjentow,
poréwnania: przed / po, lewa / prawa,
eksport danych (.avi, .ascii),
zewnetrzny trigger,
automatyczne obliczenia: symetria, dtugosc kroku, czasy, kadencja,
predkosc¢, dystans.

gestos¢: od 1do 3,9 czujn./cm? (wersja HR),
obszar pomiarowy: 487 x 447 mm,
technologia: oporowa,

kalibracja: przez oprogramowanie,
czestotliwos¢: 100 Hz (185 Hz dla HR),
zakres cisnien: do 125 PSI (160 PSI dla HR),
grubosc: 0,76 c¢m,

waga: 3,5 kg.

Zastosowanie systemu:

- identyfikacja asymetrii obcigzenia stop w chodzie i pozycji
stojacej,

- analiza funkcji stopy w fazie podporu,

- ocena dynamiki przenoszenia ciezaru i miejsc wysokiego
nacisku,

« wykrywanie obszaréw narazonych na owrzodzenia,

« wspomaganie doboru wktadek ortopedycznych,

- zbieranie danych z wielu krokow,

-« monitorowanie postepéw w réwnowadze, balansie, sile

i obcigzeniu.


https://meden.link/System-Strideway-PL-K
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PLATFORMY DO OCENY SItY

REAKCJI PODLOZA

Cechy charakterystyczne:
mozliwos¢ montazu na dowolnym podtozu,
udokumentowana dokfadnos¢ bez dryftu sygnatu,
unikatowa rozdzielczos¢ - najlepsza na rynku,
brak interferencji z sygnatami zewnetrznymi,
szeroki zakres rozmiaréw i obcigzen,

az 7 lat gwarancji na sprzet i elektronike.

Bertec® to firma produkujaca platformy do pomiaru sity reakcji podtoza, wykorzystywane w klinikach i laboratoriach do analizy momentu sity,
kierunku oraz punktu podparcia (CoP). Platformy Bertec® Force Plates zostaty stworzone do analizy sportowej i ruchowej, oferujgc wysoka jakosc
i precyzje. Dostepne w réznych rozmiarach i wersjach obcigzeniowych, wspotpracuja z systemami opartymi na kamerach, markerach i sensorach.
Obstuguja sygnat cyfrowy i analogowy, z mozliwoscig bezposredniego podtaczenia przez USB, bez potrzeby dodatkowych urzadzen. Platformy
mierzg 3 sktadowe sity (X, Y, Z) i 3 momenty sity, a wersje do balansu i skoku — site pionowa oraz 2 momenty sity, umozliwiajac doktadne
wyznaczenie punktu podparcia (CoP).

Standardowa analiza chodu i postury Standardowa analiza chodu i biegu Rozszerzona analiza chodu i biegu
Przeznaczenie: typowa analiza chodu i analizy posturalnej analiza chodu, biegu, skokéw analiza sportowa

> o FP6090-15-2000, bardzo wysoka czutos¢ i
FP4060-07-1000, wysoka czutos¢ i maksymalne FP4060-10-2000, bardzo wysoka czutos¢ i o )
Platforma: o o maksymalne obcigzenie do 10000N, a takze
obcigzenie do 5000 N maksymalne obcigzenie do 10000 N . .
zwiekszony rozmiar 60 x 90 cm

. o AMG800: 7 poziomédw wzmocnienia (1, 2, 5, 10, AM6800: 7 poziomdédw wzmocnienia (1, 2, 5, 10,
AM6504: 4 poziomy wzmocnienia (1, 2, 5, 10) dla . . o ) . . o i
. ) 20, 50, 100) dla jednoczesnej akwizycji sygnatow 20, 50, 100) dla jednoczesnej akwizycji sygnatow
Wzmacniacz: sygnatéw analogowych
) analogowych analogowych
i cyfrowych
i cyfrowych i cyfrowych

p tate el " ptyta do mocowania platformy do podtoza, kabel przytaczeniowy do potaczenia platformy ze wzmacniaczem (10 m dtugosci), kable BNC do potaczenia
ozostate elementy:
y wzmacniacza z ptytg analogowo / cyfrowq systemu do zbierania danych

Model Rozmiar (mm) Waga (kg) Czestotliwos¢ (Hz)
szeroko$¢ dtugosc wysokos¢ Fz Fx, Fy
4060-05 50 8 340 550
4060-07 75 38 340 550
400 600

4060-10 100 30 430 580
4060-15 150 21 740 550
4080-15 400 800 150 28 740 570
6090-15 600 900 150 45 400 450

9090-15 900 900 150 65 320 410


https://meden.link/Bertec-Force-Plates-PL-K
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BIEZNIE DO OCENY SItY

REAKCJI PODLOZA

Oprogramowanie:

kontrola i rejestracja danych z jednego modutu oprogramowania,

| interfejs z przyjaznym dla uzytkownika designem,

[r——— sterowanie zapewniajgce szybka i tatwg zmiane predkosci

w krokach co 0,1 m/s,
widok danych na zywo z mozliwo$cia przetaczania kanatow,

tatwe przegladanie strumienia danych jednym kliknieciem,
dwuwymiarowa prezentacja punktu nacisku.

Cechy charakterystyczne:
eksport danych do plikow CSV,
mozliwos¢ integracji z systemami do analizy ruchu,
opcje: ustawienie kata wznosu, porecze z rejestracjg sity nacisku,
ramie asekuracyjne z uprzeza.

Bieznia Bertec® FIT5 (Fully Instrumented Treadmill v5) umozliwia Dane techniczne:

badaczom chodu zmniejszy¢ wymagania dotyczace przestrzeni

Czestotliwosc rejestracji danych [Hz]: 1000
laboratoryjnej i usuna¢ ograniczenia zwigzane z symulacja chodu po Doktadnos¢ pomiaru sity [%]: <03
podtozu statym. Cechy konstrukcyjne zapewniajg mozliwie najwyzsza Doktadnosc pomiaru COP:

. /s . R S . s - COP . 1

jako$¢ pomiaru. Bieznia Bertec® umozliwia badanie chodu i biegu X{mm] .
o ; ) ) o - COPy [mm: <1

z predkoscia do 11,5 m/s oraz probkowanie danych przy czestotliwosci Maksymalne obciazene:

1000 Hz. -FxINJ: 2500

-Fy [N} 2500

. ... -Fz [N]: 5000
Dzielony pas biezni: . .
Maksymalny moment sity:
dwa niezalezne pasy, indywidualnie sterowane, o wymiarach - Mx N 4000
1,75 x 0,5 m kazdy, - My [NmJ: 2000
) : - : . - Mz [NmJ: 2000
rejestracja danych z kazdej stopy niezaleznie, 2 [Nl
) ) ) ) ) Wymiary biezni [cm]: 205x139x 39
pomiar parametrovv SIer oraz momentow SIer (FX’ Fy’ Fz, Mx, My’ MZ) Wymiary biezni z regulacja kata nachylenia [cm]: 205x139 x 62
przy 1000 HZy Zakres predkosci [m/s]: 0-15
. . i i 2)- -
maksymalny zakres obcigzenia: Fx, Fy: 2500 N, Fz: 5000 N na pas, Przyspieszente m/s’} 025
. | ) ) ) Wymiary paséw [cm]: 175 x 50
mazda potowka zostata odizolowana mechanicznie, aby Liczba paséw: ,

zminimalizowac przestuchy pomiedzy paskami. Regulacja kata nachylenia (opcja) []: 0-15


https://meden.link/Bertec-FIT5-PL-K
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POSTUROGRAFIA

Head Mounted Display (HMD) firmy Bertec to urzadzenie do treningu réwnowagi,
taczace wirtualng rzeczywisto$¢, kontrolery ruchu i platforme oceny réwnowagi.

Umozliwia realistyczng rehabilitacje poprzez symulacje codziennych sytuacji.

Cechy charakterystyczne:
multisensoryczny trening rownowadgi,
integracja z platforma Bertec® Portable Essential,

biezace informacje zwrotne i szczegotowe raporty,

gotowe protokoty, zadania i tta treningowe,
zgodnosc¢ z procesem pracy klinicznej,
tatwa obstuga plug-and-play.

Dane techniczne:
Wyswietlacz:
Czestotliwos¢ od$wiezania [Hz]:
Rozdzielczos¢:
Procesor:
Czas pracy:
Potaczenie:
Waga [kg]:
Wymiary [mm]:

LCD 55"

90

3664 x 1920

Qualcomm Snapdragon™ XR2 Audio
3-4 godzin, 5300 mAh

BT 5.1 & Wi-Fi

0,62

286 x191x 117

Protokoty treningowe:

Sensoryczne:
- pamiec przestrzenna,
+ percepcja,
« (zas reakcji.

Szybki trening:
- 25 typow treningu z 7 opcjami sceny.

Wzrokowe:

- typu HTR (Head Tilt Response),

« typu Rod & Frame (R&F),

- typu Subjective Visual Horizontal (SVH),
- typu Subjective Visual Vertical (SVV),

« typu Visual Flow,

- optokinetics Flow.
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Skomputeryzowana

posturografia

dynamiczna  (CDP/IVR™)

Bertec® taczy technologie pomiaru sity z  immersyjnym
Srodowiskiem wirtualnym. Wspiera diagnoze i terapie pacjentow
z zawrotami gtowy, zaburzeniami réwnowagi i wrazliwoscia na
ruch. Wirtualne bodZce zwiekszajg zaangazowanie, motywacje

i adaptacyjno$¢ pacjenta, co przektada sie na lepsze efekty leczenia.

Bertec® Perturbation Training to opcja dla systeméw CDP/IVR™,
polegajagca na zmianach Srodowiskowych, ktére wspomagaja
adaptacje pacjenta w celu poprawy réwnowagi. Opiera sie na
sterowanych silnikiem testach ruchu platformy oraz adaptacyjnych
testach wzrokowych, oferujgc konfigurowalne funkcje treningu

proprioceptywnego i wzrokowego.

Bertec® Balance Advantage® to test organizacji sensorycznej
potrzasania gtowa (HS-SOT), ktéry zwieksza czutos¢ testéw SOT do
wykrywania subtelnych probleméw z réwnowagg podczas ruchu
gtowy. Jest stosowany u pacjentéw z objawami zaburzen réwnowagi,
gdy wyniki SOT sa w normie, szczegdlnie w przypadku schorzen
neurologicznych i urazéw gtowy.

Zaawansowane raportowanie:

System Bertec® CDP/IVR™ dysponuje zbiorem licznych
raportow i ocen pacjenta. Dzieki wbudowanej bazie danych
normatywnych pozwala na szybka ocene stanu pacjenta
oraz deficytu lub poziomu zaburzen réwnowagi.
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Tryby perturbacji:

- pochylenie platformy (pitch),
- przesuniecie platformy (A-P),
- pochylenie obrazu (pitch),

- obrét obrazu,

- przesuniecie obrazu,

- wychylenie obrazu,

- ruch losowy obrazu,

- ruch losowy platformy.

Wyposazenie systemu:

W petni immersyjne Srodowisko VR do symulacji z wykorzystaniem
obrazu: Sciany skalnej, szachownicy, paskéw optokinetycznych
(regulowana szeroko$¢ i predkosc), alei sklepowej (regulowane
parametry), symulatora lotu i korytarza.

Oprogramowanie Bertec® Balance Advantage®:

- dedykowany komputer (stacja robocza),

- monitor z ekranem dotykowym,

- bezprzewodowa klawiatura i mysz.

- drukarka kolorowa,

- platforma do pomiaru sity,

- projektor z ekranem LCD,

- zintegrowana konstrukcja uprzezy bezpieczenstwa, piankowa
podktadka balansujgca (187 x 20" x 47).

Oprogramowanie:

- test Organizacji Sensorycznej (SOT),
- test kontroli silnika (MCT),

- test adaptacyjny (ADT).

Statyczny:

- granice stabilnosci (LOS),

- rytmiczne przesuniecie ciezaru (RWS),
- stanowisko jednostronne (USA),

- przysiad z obcigzeniem (WBS).

Dane techniczne:
Wymiary:

- system CDP [mm]: 1930,4 x 1701,8 x 2590,8

1346 x 1524

508 x 1524 x 38,1

508 x 731,6 X 1740

- podstawa platformy [mm]:
- platforma [mm]:

- stacja robocza [mm:

Maksymalna waga pacjenta [kg]: 204
Maksymalny wzrost pacjenta [cm]: 200
Waga systemu [kg]: ok. 250
Czutos¢ systemu Fz [kg]: 0,02
Czuto$¢ systemu o$ X i0s Y [mm]: 0,25
Czestotliwos¢ pomiarowa [Hz): 1000
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Whbudowane protokoty treningowe oraz do oceny Bertec® Balance

OCENA

BALANSU

Advatage®:

Limits of Stability,

mCTSIB,

ocena przysiadu,

ocena rytmicznego przenoszenia ciezaru,

stanie na jednej nodze,

ocena siadania i wstawania (dla wersji Functional),
ocena wejscia i zejscia ze stopnia (dla wersji Functional),
ocena zawracania (dla wersji Functional),

ocena chodu w tandemie (dla wersji Functional),
ocena wypadu w przéd (dla wersji Functional),
ocena przejscia (dla wersji Functional),

szybki trening,

trening mobilnosci,

trening w zamknietym tarcuchu kinematycznym,
trening przenoszenia ciezaru,

trening siadania i wstawania.

- BERTEC

Systemy Bertec® Balance Advantage® Essential i Bertec® Balance
Advantage® Functional to zaawansowane rozwigzania oparte na
platformie lub zestawie platform do pomiaru sit reakcji podtoza.
Umozliwiajg one precyzyjna i obiektywna ocene rownowagi
podczas chodu oraz ruchéw funkcjonalnych. Dostepne w wersjach
stacjonarnych (Static) i przenosnych (Portable), pozwalaja na elastyczne
dopasowanie do specyficznych potrzeb osrodkéw Klinicznych.

Dane techniczne:

Essential Functional Portable Essential Portable Functional
Wbudowane dane normatywne: tak tak tak tak
Whbudowane protokoty treningowe: tak tak tak tak
Whbudowane protokoty oceny: tak tak tak tak
Raportowanie: tak tak tak tak
Zestaw komputerowy do obstugi: tak (komputer z wozkiem) tak (komputer z wozkiem) tak (laptop) tak (laptop)
Ekran dla pacjenta: tak tak nie nie
Trening na niestabilnym podtozu: tak tak tak tak
Liczba platform: 1 2 1 2
Wymiary systemu [cm]: 457x50,8 x3,8 50,8 x152,4% 3,8 457x50,8x 3,8 50,8 x152,4x 3,8
Maksymalna waga pacjenta [kg]: 227 227 227 227
Czuto$¢ [kql: 0,02 0,02 0,02 0,02
Doktadno$¢ pomiaru CoP [mm]: +-0,25 +/-0,25 +/-0,25 +/-0,25
Czestotliwo$¢ prébkowania [Hz]: 1000 1000 1000 1000


https://meden.link/Bertec-Balance-Advantage-PL-K
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Goniometry plastikowe
12-1002 - Goniometr
plastikowy, przezroczysty
6 cali

12-1001 - Goniometr
plastikowy, przezroczysty
8 cali

12-1000 - Goniometr
plastikowy, przezroczysty
12 cali

Goniometry metalowe
na palec

12-1011 - Goniometr
metalowy na palec 3,5 cali
12-1015 - Goniometr
metalowy na palec deluxe
6 cali180°

Cyrkle kabtakowe

12-1230 - Cyrkiel kabtgkowy
Martina

12-1231 - Cyrkiel kabtakowy
Collyera

Radto Wartenburga
12-1450

Przyrzad do badania
czucia w ksztatcie dysku
Touch Test

12-1490

Mtotki neurologiczne
12-1500 - Mtotek
neurologiczny Taylora
12-1510 - Mtotek
neurologiczny Buck
12-1520 - Mtotek
neurologiczny Babifskiego
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Goniometry metalowe
12-1041 - Goniometr
metalowy 14 cali 180°
12-1050 - Goniometr
metalowy 14 cali 360°

Dynamometry
gruszkowe

12-0293 - Dynamometr
gruszkowy $ciskowy
dziecigcy

12-0291 - Dynamometr
gruszkowy $ciskowy dla
dorostych

Fatdomierze
12-1112 - Fatdomierz
plastikowy

12-1110 - Fatdomierz
metalowy

Skoliometr
metalowy
12-1091

Profesjonalny zestaw
6 metalowych
goniometréw

12-1043

Zestaw do wyporno$ciowego pomiaru koficzyn

12-3502 - zestaw do pomiaru objetosci stopy, 5 x 13 x 9"

12-3505 - zestaw do pomiaru objetosci nogi, 6 x 13 x 24"

12-3500 - zestaw do pomiaru objetosci dtoni, 3x 5 x 9"

12-3504 - zestaw do pomiaru objetosci przedramienia, 6 x 6 x 24"

& (lw'-l--w\.

Goniometry metalowe
z ramionami

12-1040 - Goniometr
metalowy ramiona 8 cali
12-1020 - Goniometr
metalowy ramiona 18 cali

Dynamometr
hydrauliczny reczny
12-0240

Tasma
antropometryczna
Gulicka

121201

Dolorimetr (algorimetr)
do badania i testu czucia
bélu

12-1441

Inklinometry

12-1056 - Inklinometr
mechaniczny, babelkowy
12-1057 - Inklinometr
cyfrowy

12-1099 - Inklinometr
plastikowy do skolioz



Diagnostyka
neurologiczna
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EMG / ENG

Pierwszy w historii system EMG z zasilaniem bateryjnym oferujacy
wysoka jakos¢ badan przewodnictwa nerwowego, EMG i potencjatow
wywotanych. System TruTrace® umozliwia wykonywanie badan EMG
oraz pozyskiwanie niezbednych podczas neuroterapii informacji
zwrotnych.

Moduty standardowe: MNC, SNC, fala F, refleks H, inching, RNS,
Blink Reflex, igtowe EMG, test Willisona i analiza T/A, automatyczne
Multi MUP, pojedynczy i reczny MUP, MEP, konfigurowalne szablony
raportow.

Moduty opcjonalne: spontaniczne SF, stymulowane SF, gestosc
wiokna, interwat R-R / Valsava, SSR, makro EMG, SEP, AEP / BEAP, VEP,
P300.

Dane techniczne:

Wzmacniacze EMG

Liczba kanatow: 2,4, 4EP, 8, 8EP,

(16 kanatéw), 8+8 (16 kanatow)
Analogowa stata czasowa: 3.2,0.32,0.02
Czestotliwos¢ probkowania analogowego: 50 kHz na kanat
IMR [dB": 140

Roznicowa impedancja wejsciowa: 10GQ réwnolegle z 25pF
IMR [db]: 140
Wzmacniacze EP: wewnetrzne sprzetowe przetaczanie

kanatow w celu utatwienia obstugi

Wejscia TTL: 2
Stymulator dzwiekowy

Maksymalne natezenie dZwieku [dB SPL]: 132
Podziatka stymulacji [dB]: 1
Typ dZzwieku: klik, seria, ton

lub programowalne
rozrzedzenie, kompresja
Polaryzacja: naprzemiennie

Czas trwania dzwieku: 50 ps do 80 ms

Maskowanie: ta sama/druga strona
Natezenie dzwieku maskujgcego [dB]: 0-120
Maksymalna czestotliwo$¢ stymulacji [Hz]: 250
Stymulator elektryczny

Natezenie bodzca stymulujgcego: 100 pA do 100 mA

Polaryzacja: pozytywna, negatywna,
przemiennie, dwufazowo
50 ps do 1s

Maksymalna czestotliwos¢ stymulacji [Hz]: 300

Czas trwania impulsu stymulujgcego:

*Urzadzenia zasilane z baterii wykorzystuja parametr IMR zamiast CMR

TruTrace Traveller

systemem EMG TrueTrace moze petnic
2 role jako samowystarczalna
aparatura, lub dzieki funkgji Click'Go

i zasilaniu bateryjnym gtowicy
wzmacniaczy, moze byc systemem
dodatkowym w konfiguracji petnego
wozka szpitalnego

Konfiguracja stacjonarna TruTrace

s o wozek FlexiCart ze zintegrowanym
r 4 ,r komputerem i z maksymalnie
=Y ] czterema stymulatorami lub
£ M gtowicami EMG
y ou »
»
b1l

Cechy urzadzenia EMG, do badan przewodnictwa nerwowego
i potencjatéw wywotanych:

- przeno$ne z wysoka jakoscig sygnatu,

- intuicyjny interfejs i wygodna klawiatura EMG,

- monitoring badan i edytowalne szablony raportow (MS Word),

- mobilnos¢ dzieki funkgji Click'N Go i walizce transportowej,

- konfigurowalny wozek z cichym komputerem,

- indywidualne ustawienia uzytkownika i edycja parametrow badan,
- bufor zapisu w czasie rzeczywistym, programowalny przycisk nozny,
- tacznosc¢ sieciowa, obstuga HL7 i baza danych pacjentow,

podglad
w komplecie.

- szybki impedancji, zestaw startowy akcesoriow

Akcesoria EMG:

Jednorazowe koncentryczne
elektrody igtowe Myoline

Bipolarna Elektroda
Barowa, kabel 150 cm

Przewdd do elektrod
igtowych

Cienka stalowa stymulujaca
elektroda pierscieniowa


https://meden.link/TruTrace-EMG-PL-K

System TruScan® oferuje wysokiej jakosci

neurodiagnostyki i badan qEEG.

Najnowsze rozwigzania w urzadzeniu:

- pamie¢ wewnetrzna,
- wyjmowane baterie,
- pamie¢ wewnetrzna,

- przycisk start

usytuowany w  przedniej

czesci

przeznaczony do rejestrowania bez uzycia komputera.

Dane techniczne:

Liczba kanatow:

Liczba kanatéw w jednym wzmacniaczu:
Zakres pomiarowy [Hz]:

IMR [dB]:

Stata czasowa:

Precyzja probkowania:

Czestotliwos¢ zapisu [Hz):

Maksymalna wartos¢ mierzonego napiecia [mV]:
Najwyzszy komponent wejsciowy DC [mV]:
Zaszumienie:

Doktadnos¢ pomiaru amplitudy [%]:

Doktadno$¢ pomiaru czasu [%]:

Wewnetrzna czestotliwos¢ probkowania [kHz]:
Impedancja wejsciowa:

Zakres pomiaru impedancji [kQJ:

Czas pracy ciggtej przy petnym natadowaniu [h]:

Szacowany okres uzytkowania

Wymiary systemu z wozkiem (szer. x wys. x dt.) [cm]:

Wymiary gtowicy (szer. x wys. x dt.) [mm]:
Waga gtowicy [g]:

24,32, 64,128, 256
24,32

0,16-1000

140

15+ 5%, przetaczalne zakresy: 3 lub 10's
16 bitow

200-3000

+8

+420

<1.2uVp-p (0.5 do 70Hz)
+2

0]

6 na kanat

10 GQ 11 35 pF

0-50

min. 60

typ CL 10 lat, typ PT 8 lat
85 x 137 x 56

93 x 45 x 142

380 z bateriami

*Urzadzenia zasilane z baterii wykorzystujg parametr IMR zamiast CMR

wzmacniacze do

urzadzenia,
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Zestaw przenos$ny

zestaw zawiera laptop, z 24-,
32-kanatowymi lub 2 x 32-kanatowymi
wzmacniaczami EEG podtaczonymi do
adaptera USB

Model: TruScan® EEG PT
Typy: PT24, PT32, PT64, PT128

- FlexiCart z fotostymulatorem
zestaw zawiera wozek FlexiCart
z cichym komputerem i fotostymulatorem,
z 24, 32-kanatowymi lub 2x32-kanatowymi
l wzmacniaczami EEG podtgczonymi do
=N 4 ~ adaptera USB
ﬁi. Model: TruScan® EEG CL
u-p Typy: CL24, CL32, CL64, CL128, CL256
—
L]

]

Wiasciwosci urzadzenia do neurodiagnostyki i badan qEEG:

oprogramowanie EEG z funkcjg akwizycji, odtwarzania i edycji
sygnatu,
24 odprowadzenia EEG,
montaze,

nieograniczone i spersonalizowane
dynamiczna zmiana montazu w czasie rzeczywistym,

badania do 24h, z automatyczna kalibracja i ciggtym monitoringiem
impedancji,

konfigurowalne filtry cyfrowe i parametry analizy, znacznik zdarzen,
zaawansowane narzedzia: brain mapping, analiza spektralna,
mapowanie EEG,

eksport danych do EDF, Matlab, Excel i pamieci przenosnych,
intuicyjny interfejs z mozliwoscia personalizacji wygladu,

modut Brainfeedback i gry 3D do neurofeedback,

DSP wzmacniacz zapewniajacy wysoka jakos¢ sygnatu,

opcjonalna bezprzewodowa gtowica do badan holterowskich.

Akcesoria:

Czepek EEG FlexiCAP
z 21 elektrodami

Czepki PTS
do elektrod EEG

-~

Elektroda uszna

Elektrody mostkowe

97
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Oprogramowanie, ktére zostato zaprojektowane z mysla o wygodzie
uzytkowania wspoétgrajace z interfejsem ekranu dotykowego, ktory
mozna dowolnie dostosowywac wedle wiasnych preferencji co
zwieksza mozliwosci zastosowan Kklinicznych takze poza gabinetem
EEG np. na OlIOM’ie, oddziale neonatologicznym lub do nagrywania
w domu pacjenta.

Dostep do pewnych programéw na neurotablecie ograniczony
jest kodem PIN oraz jednoczesnie protokoty badania mogag byc
ustalone wczesniej, czego zmiana réwniez wymaga podania kodu, co
pozwala na bezproblemowe wydanie tabletu pacjentowi do badania
w domu gdyz nie jest wymagana zadna skomplikowana ingerencja
z programem ze strony badanego - po prostu wystarczy wyjac tablet
z walizki transportowej, umiesci¢ go na dedykowanym statywie
magnetycznym, podtaczy¢ przewdd zasilajacy i przy uzyciu jednego
przycisku rozpoczac badanie.

Funkcje:

- do 72 godzin nieprzerwanego nagrywania wraz ze
zsynchronizowanym wideo (96 godzin bez wideo),

- zasilanie bateryjne umozliwiajace wysoka jakos¢ sygnatu.
Baterie moga by¢ zmieniane podczas pracy bez koniecznosci
wytaczania tabletu,

- szybka i tatwa konfiguracja wraz z dedykowanym uchwytem
magnetycznym do szybkiego montazu,

- tryb uspienia i budzenia tabletu aktywowane automatycznie
przez dedykowana walizke transportowa przez wktadanie /
wyjmowanie tabletu z walizki,

» bezprzewodowa komunikacja dla optymalnego komfortu
pacjenta,

- funkcje SIM i WIFI rozszerzajace zdalny dostep,

- nagrywanie wideo w catkowitej ciemnosci  dzieki
wbudowanemu nocnemu oswietleniu IR LED i automatycznej
aktywacji trybu nocnego,

- fotostymulacja bezposrednio z tabletu,

- lista szybkich adnotacji do monitorowania na OIOM-ie
umozliwiona dzieki wielokanatowemu video EEG wraz
z dodatkowymi opcjami takimi jak trend aEEG / CFM
(dtugotrwate monitorowanie aktywnosci elektrycznej mézgu)
i DSA (rozktad gestosci sygnatu w analizie bispektralnej),

- ciggte monitorowanie impedancji zapewnia wysoka jakosc
sygnatu,

« intuicyjny interfejs oprogramowania z w petni konfigurowalnymi
elementami sterujacymi i opcjg blokady ekranu (chroniony
kodem PIN),

« przetaczaj wyglad ekranu tabletu miedzy trybem jasnym
i ciemnym,

- tryb domowy umozliwiajgcy wykonanie badania w domu
pacjenta — ingerencja pacjenta w domu z tabletem
zminimalizowana jest jedynie do wtaczenia urzadzenia

zZ wczesniej ustawionym programem.

Dane techniczne:

Wyswietlacz: full HD Multitouch 10" IPS
Dziatanie na zasilaniu bateryjnym [h]: 6+
Nieprzerwane dziatanie [h]: 72+ (w zaleznosci od rozmiaru uzytego nosnika danych)
full HD 1920 x 1080

podwdjna kamera na podczerwien LED

wewnetrzna 128 GB SSD + karta Micro SD

mikrofon, gtosniki, czujnik otoczenia i $wiatto ambient light
USB, Wi-Fi, GSM (LTE, 36)

25 x 18 x 4 (wymiary bez anteny)

Rozdzielczos¢ kamery [px]:
Nagrywanie nocne video:
Wbudowana pamiec¢:
Urzadzenia peryferyjne:
tacznosc:
Wymiary (dt. x szer. x dt.) [cm]:
Waga [g]: 100
Kompatybilne wzmacniacze: wszystkie wzmacniacze Deymedu z opcja
facznosci bezprzewodowej (PSG, EEG)


https://meden.link/NeuroTablet-RS-PL-K
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EEG BIOFEEDBACK

Neurofeedback BFB Deymed to 2 lub 4 kanatowy system EEG z funkcja oceny

neurofeedback. Zaawansowany system neurofeedback przeznaczony jest dla terapeutow

poszukujgcych najwyzszej jakosci rozwigzan w dziedzinie neuroterapii i Brainfeedback.

BATTERY
"A.I
Ill;i .

OPERATED

SAMPLING

ALWAYS ON

()

IMPEDANCE

CLICKN’ GO

PORTABLE

Zasilanie bateryjne — przyczynia sie do najwyzszej jakosci sygnatu
oraz pozwala na prace przez pare miesiecy na jednym tylko tadowaniu.
Ponadto rozwigzanie takie znacznie redukuje artefakty i hatas z zewnatrz
podczas pracy w 100% na baterii.

Izolacja optyczna — znacznie poprawia jakosc sygnatu i bezpieczenstwo
pacjenta. Ta funkcja w potaczeniu z dtugotrwatym dziataniem
baterii zapewnia najlepsza w swojej klasie technologie rejestracji

neurofizjologicznych.

Wysoka czestotliwos¢ probkowania — ktéra zostata osiggnieta dzieki
zaprojektowanej przez Daymed technologii Digital Signal Processor.
Rozwigzanie takie pozwala na zmiane parametréw i ich rejestracje
W locie” w sposob cyfrowy.

Staty pomiar impedancji — ktdrej wartos¢ na biezaco wyswietlana
jest podczas rejestracji sygnatu, a w przypadku osiggniecia zbyt duzej
wartosci uzytkownik jest na biezaco informowany. Ponadto jej wartosci
sg stale wpisywane w pliku EEG, co pozwala na jej weryfikacje takze po
pomiarze, podczas przetwarzania danych.

System Click N 'Go — to tatwe odtaczanie systemu od wézka za pomoca
jednego Kklikniecia i mozliwo$¢ uzycia gtowicy w wersji przenosnej
z laptopem. Nie trzeba wybierac juz pomiedzy rozwigzaniem z wézkiem
szpitalnym, a systemem przenosnym, poniewaz teraz gtowice moga byc
uniwersalne.

Cechy charakterystyczne:

- specjalistyczne gry 3D do neurofeedbacku,

- analiza FFT,

- wielokanatowe protokoty kliniczne,

- protokot oceny Z-Score,

- biofeedback wzrokowy i stuchowy z mozliwoscia

ustawienia zakresu pracy,

- mozliwos¢ projektowania wtasnych wykreséw

do oceny postepu terapii,

- pauza podczas treningu,

- wsparcie protokotdéw unipolarnych, bipo-larnych

i koherencji.

Dane techniczne:

Liczba kanatow: 2,4
Czestotliwos¢ probkowania [Hz): 256
Zakres pomiarowy [Hz]: 0,3-70
Analogowa stata czasowa [s): 0,5
IMR [dB]: 140
Pomiar impedancji [kOhm]: 1-50

Zasilanie [V; mAh]:

Wymiary gtowicy (dt. x szer. x wys.) [cm]:

bateria: 3,7; 1800
9x3,5x14

Konfiguracje systemoéw:

FlexiCart BFB
zintegrowany komputer na wézku, gtowica
mocowana na ramieniu

Degrnesd

Portable BFB
komputer typu laptop z gtowica mocowang
za pomocg adaptera



https://meden.link/BFB-PL-K
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Cechy charakterystyczne:

- 24-kanatowe EEG i kompleksowe badania snu w jednym systemie,

- zastosowanie ambulatoryjne, domowe i kliniczne przy uzyciu jednej
gtowicy,

- zsynchronizowane wideo HD w domu lub z zastosowaniem

sieciowych kamer HD PTZ,

- bezprzewodowe potaczenie Bluetooth do nagrywania w klinice
i w domu bez zbednego okablowania,

- lekki i przeno$ny system (o wadze ok. 380 gramow),

- trwate baterie pozwalajgce na wymiane w trakcie pracy,

- pamieC wewnetrzna na ponad 100 godzin danych na karcie SD,

- opcja konfiguracji wzmacniacza IP do uzytku bez specjalnych
wymagan dotyczacych okablowania,

- petna punktacja PSG, w tym punktacja automatyczna dla bezdechdéw
i sptycen oddechu,

- automatyczna ocena desaturacji i ruchéw nég dzieki interfejsowi
CPAP,

- w petni konfigurowalne raporty EEG i PSG,

- Ciggte monitorowanie impedancji zapisane do pliku wraz z danymi
badania.

Dane techniczne:

Kanaty wejsciowe: 24 kanaty referencyjne EEG,
8 kanatow ExG (chrapania,
przeptywu powietrza, monitoring

PSG SomniPro to wielofunkcyjny system, ktéry pozwala na oddychania - RIP, EMG, EKG, EOG),

. . . . . . Pressure, sensor 3D -czujnik pozycji
kompleksowe rejestrowanie badan snu wraz z EEG i wieloma innymi v e i
ciata/aktywnos¢, Sp02 -saturacja,

parametrami. System Click’go pozwala na komfort i mobilnos$¢ dzieki tetno, pletyzmogram, ambient light,
mozliwosci szybkiego odtgczania / przytaczania gtowicy od systemu marker pajenta
, . . L X X Kanaty wyjsciowe: 8 DC izolowane (+/- 10V)
wozka szpitalnego przy pomocy jednego Klikniecia. Gtowica moze

Czestotliwos¢ probkowania analogowego [Hz/kanat]: 6000 (EEG i EXG)
reJestrowac dane autonomicznie w pamigc WbUdowaneJ w g+OW|Cy Czestotliwos¢ probkowania przechowywanych danych [Hz]: 200, 1000 lub 2000
az do 40 godzin lub przesyta¢ dane bezprzewodowo do 20 godzin Zakres pomiarowy [Hz/kanat]: (+0-1dB) 016-450 (EEG i ExG)
w trybie pracy ciggtej, jednoczesnie zachowujac petng synchronizacje Stafa czasowa [} 1. opcjonalnie do 10
o ) ) , ) Szum wejsciowy [uVp-pl: <1,2 (0,5 do 70 Hz)
z kamerami sieciowymi HD podczas badania. Raporty badan snumozna IMR [dB: 10
w petni dostosowac do indywidualnych potrzeb. Réznicowa impedancja wejsciowa [GOhm]: 10 (35 pF)
Doktadno$¢ pomiaru napiecia: +2 %"
Mierzalna impedancja przejsciowa [kOhm]: 0-50
Monitoring HD Video: Zasilanie: bateria o duzej pojemnosci
o ! Czas ciagte] ji[h: 40

- kamery HD PTZ dla zblizeri i petnego widoku, 2as ciagtej operad) [n]
o ) . ) Dziatanie bezprzewodowe [h]: 20
: pOdWOJﬂy tryb video side-by-side, Wymiary (szer. x wys. x dt.) [cm]: 9x47x14

- przycinanie wideo w celu zaoszczedzenia miejsca na dysku
twardym,

jasny widok w nocy dzieki lampie na podczerwien,

- funkcja dowolnego dostosowania czutosci Swiatta w dzien / w nocy,
wysokiej jakosci wideo MPEG-4 (h.264),

- zdalne przegladanie rejestrowanego HD video / EEG,

- monitorowanie wielu pomieszczen (do 4 t6zek na raz) w systemie
wielostanowiskowym,

- do montazu na Scianie lub wozku szpitalnym,
- szerokopasmowy mikrofon o wysokiej czutosci.



https://meden.link/PSG-SomniPRO-PL-K

PRZEZCZASZKOWA STYMULACJA
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MAGNETYCZNA rTMS

Stymulator magnetyczny zaprojektowany, aby ufatwi¢ prace
zaréwno podczas realizacji scenariuszy klinicznych, jak i badawczych.
Systemem mozna sterowac przy pomocy aplikatoréw, komputera
PC lub ekranu dotykowego DuoMAG XT. Jedng z najwiekszych
korzysci produktéw z rodziny DuoMAG jest ich kompatybilnos¢
z innymi produktami firmy Deymed, takimi jak systemy EEG czy EMG .

Dzieki temu system DuoMAG oferuje rézne mozliwosci, ktore
mozna dodatkowo zwiekszy¢ poprzez dodawanie kolejnych opcji.
System dostepny jest w wielu konfiguracjach, poczawszy od modelu
kompaktowego, ktéry mozna umiescic na wozku sprzetowym,
a skonczywszy na innowacyjnej wiezy MAG bedacej pierwszym
dostepnym na rynku przeciwwagowym uchwytem wysiegnika dla
TMS. Wieza MAG ufatwia takze utrzymywanie i ustawianie ciezkich
aplikatorow magnetycznych we witasciwej pozycji.

Cechy charakterystyczne:

.

niewielkie gabaryty umozliwiajace ustawienie na blacie
stotu lub innym wybranym miejscu,

spersonalizowany Edytor protokotéw pozwalajacy na
zapisywanie wszystkich mozliwych projektow, wtacznie
z seriami stymulacyjnymi, stymulacjami Theta Burst
(ITBS-TBS) oraz ich zmieniajaca sie intensywnoscia,
wozek Maglower z innowacyjnym, zbalansowanym
wysiegnikiem  przeciw-wagowym  wspomagajacym
definiowanie prawidtowe] pozycji aplikatorow oraz
autoblokada ich potfozenia, ktory znacznie zmniejsza
wysitek konieczny do osiggniecia odpowiedniej pozycji
i unieruchomienia aplikatoréw Deymed,

mozliwos¢ integracji klinicznych wzmacniaczy EMG lub
EEG firmy Deymed, ktére pozwalajg na wysSwietlanie
rozmaitych konfiguracji sygnatow EMG / MEP lub EEG,
interfejs  dotykowego ekranu Deymed stworzony
w oparciu o system Windows, umozliwiajacy doktadne
zintegrowanie nawigacji obszaru mézgu przez osoby
trzecie,

umieszczone na aplikatorach kontrolki intensywnosci
stymulacji oraz przyciski start-stop utatwiajgce szybki
dostep,

mobilny wozek wyposazony w kotka,

mozliwo$¢ zastosowania aplikatora chtodzonego 70BF,
gwarantujacego wykonywanie intensywnych protokotow
TBS bez przegrzewania aplikatora (dzieki podwdjnym
dmuchawom chtodzacym oraz jego zaawansowanej
konstrukgji),

mozliwos¢ rozbudowy systemu o neuro-nawigacje
DuoMag TMS Brainsight,

do wyboru systemy chtodzenia powietrzem lub ciecza,

rézne rodzaje aplikatorow.


https://meden.link/DuoMag-XT-PL-K
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Konfiguracje DuoMAG XT Deymed:

*-

MagTower MagCart

Zbalansowany uchwyt aplikatorow dla TMS stanowigcy ich Konstrukcja MagCart jest lekka i kompaktowa, co znacznie ufatwia
przeciwwage. Pozwala na znaczne zmniejszenie ciezaru aplikatora transport oraz zmiane miejsca potozenia. Niewielkie gabaryty
podczas ustawiania go w prawidtowe] pozycji, w szczegolnosci pozwalajg na ustawienie urzadzenia na blacie stotu lub w innym
okreslania progu motorycznego. Aplikatory mozna z tatwoscig wybranym miejscu. Ruchome ramie umozliwia szybkie unieruchomienie
zablokowac w wybranym potozeniu przy pomocy jednego klikniecia. pierscieni po ustawieniu ich w prawidtowe] pozycji. Istnieje mozliwos¢
Interfejs ekranu dotykowego umozliwia tworzenie protokotéw oraz rozszerzenia konfiguracji o ekran dotykowy.

sterowanie i wizualizacje NEP przy pomocy modutu EMG.

Przyktady aplikatorow Daymed:

50 BF

100R

Dane techniczne:

Tryb pulsacyjny:

Wymiary (wys. x szer. x dt.) [cm]:
Waga [kg]:

Intensywnos¢ stymulacji 100% [Hz]:
Intensywno$¢ stymulacji 50% [Hz]:
Maksymalny zakres powtérzen [Hz]:
Minimalne przerwy miedzy bodZcami w trybie seryjnym [ms]:
Szerokosc¢ impulsu [ps/ms]:
Aplikatory:

Napiecie gtéwne [VAC, Hz]:
Synchronizacja:

Komunikacja:

102

125R

70 BF-COOL / 70 BF-COOL PLACEBO

DuoMAG XT-10
2-fazowy, powtarzalny

49 %16 x 38

290

Deymed

100-240, 50/60

TTL in/out i/lub USB d
petne sterowanie USB
sterowanie aplikatorem

—y
@.
L N

70 BF / 70 BF PLACEBO

©.

&
120 BFV

DuoMAG XT-35 DuoMAG XT 100

2-fazowy, powtarzalny, burst 2-fazowy, powtarzalny, burst

49 x16 x 38 49 x16 x 38
175 175

13 22

35 86

35 100

1 1

290 290
Deymed Deymed

100-240, 50/60
TTL in/out i/lub USB

petne sterowanie USB

100-240, 50/60
TTL in/out i/lub USB
petne sterowanie USB

sterowanie aplikatorem sterowanie aplikatorem



Opieka nad
pacjentem
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KOMUNIKACJA

Z PACJENTEM

X
C-Eye’PRO

C-Eye®X PRO to wyrdb medyczny, bedacy zintegrowanym narzedziem
sprzetowym i programowym, ktore pozwala na prowadzenie terapii
0s6b z dysfunkcjami neurologicznymi oraz umozliwia komunikacje
alternatywna, bazujac na technologii Sledzenia wzroku uzytkownika.

C-Eye®X PRO jest systemem wykorzystujacym eyetracking i obstuge
za pomocq dotyku. Oprogramowanie systemu dziata w trybie , kiosku”,
eliminujgc  potrzebe przechodzenia do systemu operacyjnego
oraz instalowania czy konfigurowania dodatkowych programéw
komputerowych.

Dane techniczne:

Ekran dotykowy: tak
Przekatna ekranu ["]: 238
Rozdzielczos¢ ekranu [px]: 1920 x 1080
Wymiary [cm]: 35x54x57
Waga [kg]: 6,2
Tryb pracy: dwuoczny, jednooczny(mozliwo$¢

pracy z jedna zdrowa gatka oczng)
40-90 (optymalnie 70)
Rozdzielczos¢ katowa (doktadnos$¢ Sledzeia wzroku) [ 0,5

Zakres odlegtosci pacjenta od urzadzenia [cm]:

Rozdzielczos¢ czasowa [Hz]: min. 30

System dla pacjentow z zaburzeniami:
Komunikacyjnymi wystepujgcymi  w  wyniku: udaru modzgu,
porazenia moézgowego, autyzmu, afazji, SLA, SM, urazu mdzgowo-
czaszkowego, zespotéw otepiennych, choroby Alzheimera, obnizone;
sprawnosci intelektualnej, specyficznych i niespecyficznych, zaburzen
rozwoju mowy.

Korzysci dla personelu medycznego:

diagnoza pacjenta: badanie Swiadomosci, badanie funkcji
poznawczych, badania przesiewowe,

szeroki zakres prowadzonych terapii,

komunikacja z pacjentem niewerbalnym,

0szczednos$¢ czasu i nizsze koszty hospitalizacji.

Korzysci dla pacjentow:
zwiekszenie motywacji do terapii,
informowanie o bolu oraz wskazywanie innych symptomaow,
lepsza jakos¢ zycia,
komunikacja z personelem medycznym i rodzing za pomoca wzroku
lub dotyku,
wyrazanie wtasnych potrzeb,

sprawstwo i samodzielnos¢.

C-Eye®X PRO - sprzet medyczny dla:

Terapeutow: logopedéw, psychologdw, terapeutéw zajeciowych,
terapeutdw widzenia, specjalistow AAC, fizjoterapeutow.

Lekarzy: specjalistow rehabilitacji neurologicznej, neurologdw,
psychiatrow.

Zakres dostepnych funkcjonalnosci:
licencja pozwalajgca na indywidualne uzycie,
licencja nieograniczona czasowo,
mozliwo$¢ dodawania wielu kont pacjentéw / lista pacjentdw,
ocena Funkcji Poznawczych (CFA),
skala depresji Becka, Test jakosci zycia WHOQOL,
béliinne problemy,
trening wzroku,
terapia funkcji poznawczych,
komunikacja,
odtwarzacz muzyki,
mapy aktywnosci wzrokowej uzytkownika,
wyniki w postaci tabel i wykresow,
eksport wynikow,
modut Internet,
modut eyefeel®,
obstuga eyetrackerem.



Neurorehabilitacja:

Trening wzroku - zestaw 17 ¢wiczen usprawniajgcych wzrok.
Terapia funkcji poznawczych - zestaw 80 ¢wiczen na rdznych
poziomach trudnosci.

funkcje wykonawcze,

pamiec operacyjna,

pamiec¢ werbalna,

pamie¢ semantyczna,

pamie¢ motoryczna,

logiczne myslenie,

utrzymanie uwagi i koncentracji,

podejmowanie decyzji,

skojarzenia wzrokowe,

kategoryzacja obiektow,

orientacja przestrzenna,

integracja wzrokowo-ruchowa,

planowanie i koordynacja ruchu,

przetwarzanie wzrokowe,

stymulacja osrodka mowy: osrodek Wernickego (rozpoznawanie
gtosek, wyrazéw, zdan, gramatyka, prozodia), osrodek Broki
(generowanie mowy),

ocena sytuacji i kontrola emocji,

interakcje spoteczne,

¢wiczenie wyobrazni,

przetwarzanie stuchowe.

tak

Trening wzroku — wodzenie

Mapy aktywnosci
wzrokowej — mapa ciepta

- Jak bardzo boli?

° nie wiem czasami e

Bél i inne problemy - skala bélu

Myslenie i wyobraznia - tryb
wysokiego kontrastu
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Cechy i funkcjonalnosci:
tresci terapeutyczne dla dzieci i dorostych — ponad 13 000
przyktadow testowych,
wybdr gtosu dzieciecego lub dorostego (meskiego / zefskiego),
generowanie map aktywnosci wzrokowej pacjenta w ¢wiczeniach —
mapy ciepta, mapy przejs¢,
tworzenie wiasnych tablic komunikacyjnych — dostep do ponad 50
000 symboli,
nieograniczona liczba kont pacjentéw i personalizacja ustawien
systemu dla kazdego konta,
opcja obstugi systemu w trybie dwu- i jednoocznym,
modut eyefeel® — ¢wiczenia wprowadzajgce do treningu wzroku
i terapii poznawcze)j,
modut Internetu umozliwiajacy dostep do systemu operacyjnego
Windows oraz mozliwo$¢ obstugi wzrokiem dowolnych aplikacji,
edukacyjny program eyelearn — stymulacja zdolnosci poznawczych
dzieci i realizacja aktywnosci szkolnych (opcjonalnie).

Zastosowanie C-Eye®X PRO:

« placowki medyczne,

- gabinety terapeutyczne,

- fundacje, stowarzyszenia,

- placéwki edukacyjne,

- poradnie psychologiczno-pedagogiczne.

0o

== th i

Skala CFA - pisanie wyrazow

- 00 T Aw
= N A=l

Komunikacja - tablice
kontekstowe
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Akcesoria:
°
w
Assistech
Astistive Techrrlog) Syvems
Pokrowiec na C-Eye®
eyefeel® dostepny jest w dwdch wersjach - jako aplikacja
komputerowa (kt6rg uzytkownik moze pobrac i zainstalowac na swoim
laptopie / tablecie) lub jako dodatkowy modut dla systeméw C-Eye®
oraz C-Eye®X PRO.
Aplikacja komputerowa eyefeel® dla dzieci i dorostych zawiera
ciekawe zestawy cwiczen terapeutycznych, gier oraz planszy do
komunikacji, a takze czytnik ksigzek, odtwarzacz muzyki i edytor
prezentacji.
eyefeel® jako modut programowy dla systemu C-Eye® lub C-Eye® II
PRO, wzbogaca jego mozliwosci i potencjat terapeutyczny. Statyw Mobile Stand BASIC 2.0
Minimalne wymagania sprzetowe, jakie nalezy spetnic,
,“-
by korzystac z aplikacji: & eyefeel

« system operacyjny: od Windows 8,

- procesor: Intel i3,

. czestotliwos¢: 2,4 GHz, Stymulacja
Wzroku

« rozdzielczosc: 1366 x 768 (px),

- pamie¢ RAM: 2 GB.

Podstaw
Komuni

T AssisTech

106




neuroTAB - narzedzie do rehabilitacji funkcji poznawczych

i komunikacji za pomoca dotyku.

Co wyrdznia neuroTAB?

terapia reki w zakresie ¢wiczen koordynacji wzrokowo-ruchowej,

terapia poznawcza,

komunikacja (w tym gtosy dzieciece),

wskazywanie bolu i innych objawow,

skala Becka do przesiewowego badania depresji,

skala WHOQOL do przesiewowego badania jakoSci zycia.

Narzedzie do pracy w:
osrodku medycznym,
gabinecie terapeutycznym,
poradni psychologiczno-pedagogicznej,
szkole specjalnej,
domu (uzytek indywidualny),
przedszkolu integracyjnym,
domu seniora.

nie
nie wiem czasami e @

Bdl i inne problemy — skala bolu

Q@lg ) __ o=

SO

bell

%%@@
PR Y

Komunikacja - przyktadowa tablica

Jak bardze beli? . @
23S G | 7 éa Q

Laczenie punktow

JESTEM RADOSNY ¢
QWERT ﬂ UloeFP

&[S D1 PR (G 1B N FIC
Z XCVBNM

Klawiatura QWERTY - tryb wysokiego kontrastu
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Rehabilitacja funkcji poznawczych:

Zestaw 80 ¢wiczen na réznych poziomach trudnosci, m.in.:

funkcje wykonawcze,

pamie¢,

logiczne myslenie,

utrzymanie uwagi i koncentracji,

skojarzenia wzrokowe,

kategoryzacja obiektow,

orientacja przestrzenna,

przetwarzanie stuchowe,

stymulacja osrodka mowy: osrodek Wernickego (rozpoznawanie
gtosek, wyrazéw, zdan, gramatyka, prozodia), osrodek Broki
(generowanie mowy),

ocena sytuacji i kontrola emodji,

interakcje spoteczne,

¢wiczenie wyobrazni.

Komunikacja:

klawiatury wirtualne,

dostepne gtosy dzieciece i doroste,

tablice kontekstowe (m.in. samopoczucie, terapia, jedzenie, higiena,
sprawy domowe),

ksigzka komunikacyjna: ponad 200 gotowych tablic do komunikacji,
baza 50 000 symboli do tworzenia wtasnych tablic.

Dodatkowe funkcje:

rézne motywy kolorystyczne, w tym tryb wysokiego kontrastu
(pomocny dla 0s6b z niedowidzeniem),

mozliwos¢ dodawania wtasnych tablic komunikacyjnych,
nieograniczona liczba kont pacjentéw i personalizacja ustawien
systemu dla kazdego konta,

wzmacniana (rugged) obudowa tabletu z mozliwoscig pracy na
specjalnej podstawce.

Koordynacja wzrokowo-ruchowa — kolorowanie

trzaska

wykopuje

bada

Stowa - nazywanie czynnosci
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TERAPIA

DYSFAGI|

VitalStim® Plus jest przenosnym urzadzeniem do terapii dysfagii
wykorzystujgcym elektryczng stymulacje nerwowo-miesniowa (NMES)
oraz powierzchniowe EMG umozliwiajgce wykonywanie c¢wiczen
z biofeedbackiem oraz monitorowanie postepéw. Przyjazny interfejs,
bezprzewodowe przesytanie informacji wizualnych na wiekszy
ekran tabletu/komputera wykorzystujgce bluetooth oraz mozliwos¢
precyzyjnego dopasowania parametréw stymulacji (VMS) sprawiaja,
ze jest to doskonate narzedzie zapewniajgce Sprawng terapie
dostosowana do indywidualnych potrzeb zaréwno terapeuty, jak
i pacjenta.

Cechy charakterystyczne urzadzenia:

- 4 niezalezne kanaty elektroterapii,

- 2-kanatowe SEMG,

- elektrostymulacja wyzwalana przez SEMG,

- tryb VMS umozliwiajacy modyfikacje poszczegdlnych parametrow
elektrostymulacji,

- kolorowy ekran dotykowy,

- technologia lustrzanego odbicia umozliwiajgca wyswietlanie
biezacych informacji na tablecie lub ekranie komputera (Bluetooth),

- biblioteka anatomiczna zawierajaca zdjecia dotyczace problematyki
dysfagii, réznych patologii i opcji zabiegow terapeutycznych
wspomagajacych edukacje pacjenta,

- edukacyjne materiaty wideo wspomagajace demonstracje waznych
¢wiczen terapeutycznych,

- zdjecia przyktadowych umiejscowien elektrod,

- weryfikacja skutecznosci terapii dzieki obiektywnym danym
zapisywanym podczas kazdej sesji terapeutycznej,

- mozliwos¢ zapisu danych leczenia pacjenta na karcie micro SD:
przegladanie, wysytanie i drukowanie w programie komputerowym.

Dane techniczne:

Czestotliwosc rejestracji danych [Hz]: 16x9,6x3,6
Masa [kg]: 034
Maksymalne napiecie wyjsciowe [V]: 70 (+0/-V)
Zasilanie [V]: 6 (akumulatory AA 4 x 1.5V)
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Elektrody VitalStim® zostaty zaprojektowane tak, aby mogty byc
wykorzystywane nawet w trudnych przypadkach dysfagii.

Cechy charakterystyczne elektrod:
- konstrukcja elektrod zapewniajaca bezpieczne przesytanie pradu

elektrycznego, (w terapii VitalStim gestos¢ pradu jest znacznie
wieksza niz w tradycyjnej elektrostymulacji z wykorzystaniem
standardowych elektrod samoprzylepnych),

- niska wartos¢ impedancji oraz konstrukcja sprawiajaca, ze podczas

godzinnej sesji parametry pozostajg na optymalnym poziomie,

- zastosowanie materiatow dzieki ktorym elektrody sg elastyczne,

co pozwala na lepsze ich dopasowanie do nieregularnego ksztattu
przedniej czesci szyi,

- materiat w razie potrzeb mozna rozerwac bez koniecznosci uzycia

nozyczek, dzieki czemu aplikacja elektrody jest bardzo szybka
i bezproblemowa,

- efektywno$¢ sprawdzona i potwierdzona w praktyce,
- bardzo dobra przyczepnos¢ elektrod oraz tatwos¢ w ich usuwaniu.

Elektrody VitalStim®


https://meden.link/VitalStim-Plus-PL-K
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Splinty Urias® to pneumatyczne stabilizatory stuzace do unieruchamiania spastycznych J j’;v
lub wiotkich konczyn. Opracowane w latach 70. przez Margaret Johnstone, wspieraja e ii
rehabilitacje pacjentéw po udarze moézgu. Metoda Johnstone, oparta na metodzie 1 1 ‘
Bobath, zakfada czeste powtarzanie Cwiczen (takze samodzielnie), stosowanie pozycji
zapobiegajacych przykurczom oraz aktywizacje porazonej strony ciata. Jej celem jest
przeciwdziatanie wyuczonemu nieuzywaniu i poprawa funkcji motorycznych. Badania
potwierdzajg skutecznos¢ takiej terapii we wczesnej fazie rekonwalescencji. -.f, L. f\
& i
Cechy charakterystyczne metody Margaret Johnstone: \ ‘,'
- opracowanie ¢wiczen bazujacych na schemacie neurofizjologicznego rozwoju dziecka, y ]
- aktywny udziat pacjenta w procesie leczenia, . —

- zaangazowanie rodziny w proces terapeutyczny,

- liczne ¢wiczenia wymagajgce zaangazowania wszystkich konczyn (czworakowanie,
klekanie, przetaczanie sie),

- zwrdcenie szczegdlnej uwagi na ochrone i terapie stawu barkowego.

Splinty Urias® to 1- lub 2-komorowe stabilizatory na konczyny dolne badz gérne, wykonane
z plastycznego PVC. Podczas nadmuchiwania komér wewnetrzna, miekka warstwa,
idealnie dopasowuje sie do konczyny pacjenta, zapewniajac rownomierny nacisk na
catym obwodzie konczyny, a zastosowanie przezroczystego materiatu umozliwia ciggta
kontrole poprawno$ci utozenia konczyny. Splinty moga by¢ nadmuchiwane ustnie lub za
pomocg recznej pompki z manometrem, jednak wtedy maksymalne ci$nienie nie moze
przekroczy¢ 40 mmHg.

Zalety stosowania Splintéw Urias®:

- zapewnienie poprawnej fizjologicznie stabilizacji konczyn z wiotkosciag / spastycznoscia
podczas terapii, co pozwala skoncentrowac sie na pozostatych partiach ciata pacjenta,

- spastycznos¢ — zmniejszenie wzmozonego napiecia miesniowego,

- wiotkos¢ — pobudzanie obnizonego napiecia miesSniowego przez stymulacje
proprioceptoréw, uzyskane dzieki statemu i rownomiernemu naciskowi na kofczyne,

- bierne utrzymanie odpowiedniej dtugosci tkanek miekkich dzieki utozeniu
i utrzymaniu kofczyny w pozadanej pozydji,

- kontrola nad wspétistniejgcymi ruchami dodatkowymi,

- umozliwienie wczesnego ohcigzania konczyny niesprawnej,

- pomoc w odzyskaniu kontroli nad zréwnowazeniem ciata,

- poprawa czucia, redukcja obrzeku.



https://meden.link/Splinty-PL-K
https://meden.link/Splinty-PL-K
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PODNOSNIKI

Podnosnik Lifteo ELA przeznaczony jest do pomocy w podnoszeniu, transporcie
i zmiany pozycji 0sob o zmniejszonej mobilnosci, ktdrych waga nie przekracza 160 kg.
Umozliwia podnoszenie pacjenta z t6zka rehabilitacyjnego, wanny lub brodzika, a nawet
bezposrednio z podtogi. Urzadzenie nadaje sie zarowno do uzytku domowego, jak i do
stosowania w szpitalach, sanatoriach oraz zaktadach opieki.

Dane techniczne:

Dtugos¢ [cm]: 128
Szeroko$¢ [cm]: 61
Wysokos¢ [cm]: 136
Min. szerokos¢ podstawy (wew./zew.) [cm]: 49/61
Maks. szerokos¢ podstawy (wew./zew.) [cm]: 100/112
Zakres wysokosci podnoszenia CSM [cm]: 72-194
Wysokos¢ nég podstawy [cm]: 95
Srednica kot (z hamulcem/bez hamulca) [cm]: 10/7,5
Masa podnosnika [kg]: 45
Maks. obcigzenie podnosnika [kg]: 160
Pojemnos¢ akumulatora [Ah]: 29
tadowarka

Napiecie wejscia [V]: 100-240
Czestotliwos¢ [Hz: 50/60

Funkgje pilota: do gbry/na dét, elektryczny rozstaw nég, stan natadowania
baterii, wskaZnik serwisowy, wskaznik przecigzenia
Wyposazenie standardowe: akumulator, przewdd zasilajacy do tadowarki wewnetrznej, instrukcja obstugi

Wyposazenie dodatkowe: podwieszka do wyboru (petle)

Maks. poziom gtosnosci [dB]: 52
Predkosc¢ podnoszenia (bez obciazenia) [s]: 34
Predkosc opuszczania (bez obcigzenia) [s]: 33

Srednica skretu (min./maks.) [cm]: 1401152
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Ergonomiczne uchwyty
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Pilot zdalnego sterowania
ergonomiczny i intuicyjny
W uzyciu

Skrzynka sterujaca
i akumulator

Tylne kétka z hamulcem marki Tente
i przednie podwéjne kotka

Kompaktowe wymiary - podnosnik mozna ztozy¢ w celu tatwego

przechowywania lub transportu (dotyczy tylko podnosnika
z zawiesiem 2-punktowym)

Cechy charakterystyczne:

mozliwos$¢ stosowania w matych pomieszcze-
niach,

funkcja awaryjnego opuszczania,

maksymalne bezpieczenstwo i komfort,
zabezpieczenie przed przecigzeniem,

tatwy w manewrowaniu,

odcigzenie  kregostupa operatora podczas
przenoszenia,

mozliwos¢ podjechania pod krzesto, wozek
inwalidzki lub toalete, dzieki rozchylanym nogom
urzadzenia,

zastosowanie elektrycznych podzespotow,
sterowanie pilotem podnoszenia, opuszczania,

regulacji ndg oraz zawiesia (4ESB-S).


https://meden.link/Lifteo-ELA-PL-K
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Levitop Standard Levitop Standard eFlow Levitop Comfort Levitop Comfort eFlow

Podnosnik pacjenta o wzmocnionej konstrukcji, przystosowany do pomocy pacjentom, ktorych ciezar nie przekracza 230 kg. Urzadzenie Swietnie
nadaje sie zaréwno do uzytku domowego, jak i do stosowania w szpitalach, sanatoriach oraz zaktadach opieki.

Dane techniczne:

Levitop Standard Levitop Standard Levitop Comfort Levitop Comfort
eFlow eFlow
Dtugo$¢ [cm]: 130 152 130 152
Szerokos¢ [cm]: 67
Wysokos¢ [cm]: 135
Min. szerokos¢ podstawy (wew./zew.) [cm]: 52/67
Maks. szeroko$¢ podstawy (wew./zew.) [cm]: 103/118
Zakres wysokosci podnoszenia CSM [cm]: 68-196
Wysokos¢ nég podstawy [cm]: 11,5
Srednica kot (z hamulcem/bez hamulca) [cm]: 12,5110
Masa podnosnika [kg]: 61 76 66 81
Maks. obcigzenie podnosnika [kg]: 230
Napiecie wejscia [V]: 100-240
Czestotliwosc [Hz]: 50/60
Maks. poziom gtosnosci [dB]: 52
Predkos¢ podnoszenia (bez obcigzenia) [s]: 36
Predkos¢ opuszczania (bez obcigzenia) [s): 34

B« Zobacz film:

Levitop Comfort: www.meden.com.pl/link/levitopcomfort
Levitop Standard: www.meden.com.pl/link/leflowen
Levitop Standard eFlow / Comfort eFlow: www.meden.com.pl/link/levitopstandard

m



https://meden.link/Levitop-Standard-Comfort-PL-K
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VertiUp eFlow

VertiUp

Podnosnik  pacjenta VertiUp / VertiUp Plus / VertiUp
eFlow / VertiUp Plus eFlow przeznaczony jest do pomocy
W przenoszeniu, zmiany pozycji 0séb o zmniejszonej mobilnosci
spowodowane] choroba lub niepetnosprawnoscia, znajduje szerokie
spektrum zastosowania w pomocy personelowi w opiece nad
pacjentem dotknietym schorzeniami takimi jak: urazy czaszkowo-
mozgowe, uraz rdzenia kregowego, choroba Parkinsona, stwardnienie

rozsiane.
Cechy charakterystyczne:

- rekomendowany dla pacjentéw z nadwaga lub otytoscia,
- bardzo szeroki zakres podnoszenia,

Dane techniczne:

VertiUp
Maks. obcigzenie podnosnika [kg]: 250
Dtugos¢ [cm]: 135
Szerokos¢ [cm]: 68
Wysokos¢ catkowita min. [cm]:
Wysokos¢ catkowita maks. [cm]:
Zakres podnoszenia CSP [cm]: 35173
Srednica skretu [cm]: 170
Masa podnosnika [kg]: 877

Pojemnos¢ akumulatora [Ah]:

N

VertiUp Plus

VertiUp Plus eFlow

VertiUp — podnos$nik przeznaczony do opieki nad pacjentami, ktérych
waga nie przekracza 250 kg.

VertiUp eFlow - podnosnik jest dodatkowo wyposazony
w system wspomagania napedu.

VertiUp Plus — podnos$nik przeznaczony dla pacjentow, ktérych waga
nie przekracza 310 kg.

VertiUp Plus eFlow — podnosnik jest dodatkowo wyposazony

w system wspomagania napedu.

- duza moc podnoszenia pionowego,

- przeznaczone do uzytku w profesjonalnych osrodkach.

VertiUp eFlow VertiUp Plus VertiUp Plus eFlow
310

140 144 148

68 78 78
188
226

35173 3347 33171

170 184 184

103 976 13
2,85

Szeroki zakres podnoszenia
Mozliwos¢ podnoszenia pacjenta
bezposrednio z podtogi
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Komfort pacjenta
Wysoki zakres podnoszenia umozliwia
transport pacjentéw bariatrycznych

Bezpieczeristwo manewrowania
Tylne kétka z hamulcami blokuja niezamierzony ruch
podnosnika np. podczas podwieszania pacjenta


https://meden.link/VertiUp-VertiUp-Plus-PL-K
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Ustawienia i wymiary:

STOLY

TERAPEUTYCZNE

120 cm
200 cm
B-S2
— 85°
i,
= S - - TR 50-99 cm
v ¥ o o g
e 'e ,A
120 cm
Cechy charakterystyczne:
1- lub 2-sekcyjna konstrukcja z szerokim lezyskiem,
2-warstwowa tapicerka z materiatdw w réznych kolorach,
80 cm 120 cm

stabilna, malowana proszkowo konstrukgja,

Sruby mocujgce wkrecane w metalowe wzmocnienia,
. . - *dynamiczne
system zabezpieczen Personal Authorization System (2 magnetyczne klucze),

elektryczna regulacja wysokosci (50-99 cm) dzieki systemowi Hallotronic®,
cicha praca, brak mechanicznych przetacznikow,

obciagzenie: dynamiczne do 200 kg, statyczne do 275 kg,

zintegrowany sterownik w podstawie, Opcje:

ramka wokot podstawy dostepna z kazdej strony, = grzanie (tylko w wersji elekirycznej stotul,

requlowane stopki, - okragty otwor na twarz (rogal + zatyczka),

- dostepny réwniez w wersji hydraulicznej.

przystosowany do wspdtpracy z podnosnikiem,

model Safari Elephant B-S2: zagtowek regulowany sprezyng gazowa (0°—85°).

Dostepne modele:

B-S1.FO: 1-sekcyjny stot do terapii wedtug metody Bobath i Vojty z systemem jezdnym, sktadajacym sie z 2 matych kétek i 2 gumowych
stopek.
B-S1.F4: 1-sekcyjny stét do terapii wedtug metody Bobath i Vojty, sktadajacy sie z 4 unoszonych kot kierunkowych z centralnym

mechanizmem blokowania oraz 4 gumowych stopek.
B-S2.FO: 2-sekcyjny stét do terapii wedtug metody Bobath i Vojty, sktadajacy sie z 2 matych kétek i 2 gumowych stopek.

2-sekcyjny stot do terapii wedtug metody Bobath i Vojty, sktadajacy sie z 4 unoszonych kot kierunkowych z centralnym
B-S2.F4: mechanizmem blokowania oraz 4 gumowych stopek.


https://meden.link/Safari-Elephant-PL-K
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CHODZIK

NEUROLOGICZNY

FREEWALKER - tylne kofa z funkcja blokady

Chodzik neurologiczny FREEWALKER przeznaczony do wspomagania rehabilitacji pacjenta. Umozliwia samodzielne poruszanie sie, bez pomocy
0sob trzecich. Mozliwos¢ oparcia gornych konczyn o tapicerowane wsporniki oraz uchwyty dtoni pozwala skutecznie odcigzy¢ konczyny dolne.

Cechy charakterystyczne:

- rama o regulowanej wysokosci,

- prosty montaz i demontaz,

- regulacja wysokosci podtokietnikéw oraz dtugosci uchwytu dtoni,
- kierunkowe kota tylne z funkcja blokady (FREEWALKER),

- stabilna rama wykonana ze stali malowanej proszkowo,

- podtokietniki wykonczone wysokiej jakosci ekoskora,

- uchwyty dtoni pokryte antyposlizgowa otuling gumowa,

- kota wykonane z wysokiej jakosci materiatu.

Dane techniczne:

FREEWALKER FREEWALKER

z hamulcem recznym

Gtebokos¢ [cm]: 854 94,6
Regulacja wysokosci [cm]: 96,3-131,8 103-137,5
Szerokos¢ [cm]: 76 771
Obcigzenie robocze [kg]: 150 150
Masa [kg]: 237 316

14



https://meden.link/FREEWALKER-PL-K
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Rehabilitacja
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Wydziat Rehabilitacji jest jednym z najbardziej rozwinietych wydziatow firmy
Meden-Inmed. Doswiadczenie w tym zakresie budujemy juz od 1994 roku.
Wydziat tworza specjalisci z réznych dziedzin, stale poszerzajacy swoja
wiedze z zakresu nowych technik rehabilitacji pacjentéw. Liczne szkolenia,
w ktorych uczestniczymy pozwalajg nam oferowac Panstwu najnowsze rozwigzania
technologiczne.

W oparciu o doswiadczenie i wspotprace ze Srodowiskiem medycznym
produkujemy szereg urzadzen do rehabilitacji, ktore ciesza sie uznaniem na catym
Swiecie. Dostarczamy stoty do masazu, lezanki, lampy IR, wanny do hydromasazu,
wiréwki, urzadzenia do rehabilitacji neurologicznej i wiele innych. Oferujemy
réwniez ustugi produkcyjne na zlecenie (OEM, outsourcing), wykorzystujac wtasny
zespot badawczo-rozwojowy, wykwalifikowang kadre produkcyjna, sterowanie
numeryczne, urzadzenia do obrébki oraz nowoczesna malarnie proszkowa.

Nieustannie poszerzamy portfolio produktdéw, oferujgc Panstwu
rozwigzania z zakresu:

« hydroterapii,

« kinezyterapii,

- fizykoterapii,

« diagnostyki,

« neurorehabilitacji

« opieki nad pacjentem,

- Medical SPA & Wellness,

« wyposazenia sal do ¢wiczen i gabinetéw,
« sprzetu sportowo-rehabilitacyjnego,

« komor i stanowisk medycznych.

Wydziat Rehabilitacji zapewnia Panstwu wysokiej jakosci urzadzenia wtasnej
produkgji, jak i uznanych marek, m.in.: Redcord, Gymna, Kinetec, Airex i wiele
innych.

UPredcord”  gymna  eRGeFIT  KiNelec  AIREX

Petne portfolio produktow
znajdziesz w katalogu
Rehabilitacja

Biuro handlowe WRH
+48 94 34710 50 / 53
fizjoterapia@meden.com.pl
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Diagnostyka kardiologiczna

Rozwdj oraz innowacyjne podejscie stanowig podstawe naszej
dziatalnosci. W odpowiedzi na dynamicznie zmieniajace sie
potrzeby rynku i wymagania specjalistow, oferujemy rozwigzania
przeznaczone do diagnostykikardiologicznej. Naszym priorytetem
jest wspieranie placéwek medycznych w zapewnianiu dostepu
do zaawansowanych narzedzi umozliwiajgcych kompleksowa
ocene stanu zdrowia pacjentow.

W ofercie znajduja sie m.in.:

« aparaty EKG,

« holtery EKG i ABPM,

« stoty do préb pochyleniowych,
» urzadzenia USG,

« kardiomonitory,

« systemy do integracji urzadzen.

Wspodtpracujemy z producentami jak GE HealthCare, Bittium,
IEM® oferujac rozwigzania, ktére sprawdzajg sie zaréwno
w duzych osrodkach klinicznych, jak i w praktykach
indywidualnych. Nasze systemy charakteryzujg sie intuicyjna
obstuga, wysoka jakoscig rejestrowanych danych oraz
mozliwoscig integracji z oprogramowaniem medycznym.

Zespot naszych doradcow stuzy wsparciem w doborze
odpowiedniego sprzetu, dopasowanego do profilu dziatalnosci
i potrzeb personelu medycznego.

Zapraszamy do kontaktu — wspdlnie stworzymy przestrzen

diagnostyczna, ktdéra sprosta  wyzwaniom  wspoétczesnej
medycyny.

Petne portfolio produktéw znajdziesz

w katalogu Diagnostyka kardiologiczna

@ cereattncore  Bittium  1EM
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Medycyna Weterynaryjna

W dziataniach naszej firmy stawiamy na ciagty rozwdj. Wychodzac
naprzeciw potrzebom i oczekiwaniom naszych klientow,
postanowiliSmy poszerzyc nasze portfolio rowniez o nowoczesne
rozwigzania weterynaryjne.

Od 2020 roku nieustannie wzbogacamy nasza oferte o produkty
z zakresu rehabilitacji weterynaryjnej (zoofizjoterapii), chirurgii
weterynaryjnej, a takze kompleksowego wyposazania gabinetow
oraz Kklinik.

W naszej ofercie mozna znalezé¢ miedzy innymi urzadzenia
przeznaczone do:

« laseroterapii,

¢ magnetoterapii,

« Krioterapii,

» elektroterapii,

e chirurgii,

« diagnostyki chodu.

Zachecamy do zapoznania sie z petnag oferta urzadzen oraz
systeméw. W przypadku dodatkowych pytan zapraszamy do
kontaktu z naszymi przedstawicielami, ktérzy pomogag dobrac
najkorzystniejsze rozwigzania.

Oferujemy rozwigzania znanych i cenionych marek, do
ktorych naleza: ASA LASER VETERINARY, Elvation, EiE,
Gymna, Richard Wolf, Chattanooga, Sport Innovations,
Burtons, SIMI, Maximus, Iwate, Tekscan, Cardioline,
Lutech, Winback, Konsung, DigiCare, a takze K9. Wiele
z nich to pionierzy i liderzy w medycynie zaréwno ludzkiej, jak
i weterynaryjnej.

Jestesmy pewni, ze nasza kompleksowa oferta umozliwi Parfistwu
dalszy rozwdj zawodowy oraz biznesowy.

Petne portfolio produktéw znajdziesz
w katalogu Medycyna weterynaryjna
i zoofizjoterapia




Serwis urzadzen

Meden-Inmed to gwarancja profesjonalnej obstugi w zakresie przegladdéw sprzetu.
Od wielu lat zajmujemy sie naprawami i przegladami technicznymi urzadzen
medycznych, co daje nam niezbedne w tym zakresie doswiadczenie. Nasz zespot
ciggle podnosi swoje kwalifikacje i posiada uprawnienia kontrolno-pomiarowe
w zakresie do 1kV.

Dobra organizacja, rzetelnosc i najwyzszej jakosci sprzet kontrolno-pomiarowy
oraz wdrozenie i utrzymywanie Systemu Zarzadzania JakosScig zgodnie z norma
ISO 13485:2016 gwarantujg wysoki poziom swiadczonych ustug odpowiadajgcych
oczekiwaniom Klienta.

Przeglady techniczne
Na przeglad techniczny sktada sie:

« kontrola wizualna,

« sprawdzenie stanu przewoddw (zasilajacych, pacjenta itp.),

« sprawdzenie poprawnosci dziatania urzadzenia oraz jego podzespotéw (gtowice,
elektrody itp.),

- kontrola parametréw bezpieczenstwa elektrycznego zgodnie z norma
PN-EN 62353:2015,

- wpis do paszportdw urzadzen potwierdzajacy przeprowadzone badanie
techniczne,

« przekazanie uzytkownikowi protokotéw pomiarowych wraz ze zbiorczym
certyfikatem informujacym o przeprowadzeniu kontroli technicznej urzadzen
z uwzglednieniem numerdw seryjnych.
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Zapraszamy do zapoznania sie
z ofertg i skorzystania z ustug serwisu
Meden-Inmed.

W celu przedstawienia doktadnej oferty
prosimy o przestanie wykazu urzadzen
zawierajacego:

« dane placéwki,
« nazwy i typy urzadzen,
o ilos¢ sztuk,

na adres: serwis-wrh@meden.com.pl
lub faksem: 94 347 10 48

albo ztozenie zapytania przez strone:
www.meden.com.pl




Wydziat Intensywnej Opieki Medycznej

Projektujemy i produkujemy panele nadtézkowe do sal chorych od 1989 roku
(od poczatku naszej dziatalnosci). Nasze doswiadczenie w branzy medycznej
oraz twodrcza mysl, pozwolity na konstrukcje paneli elektryczno-gazowych
dla potrzeb szpitali i klinik. Stanowig one wyposazenie sal intensywnej opieki
medycznej, ratownictwa, sal kardiologicznych i pooperacyjnych oraz sal chorych.
Konstrukcja paneli pozwala na ich indywidualne projektowanie i wykonywanie
w zaleznosci od potrzeb zamawiajacego, przy uwzglednieniu wymogoéw
i standardéw Unii Europejskiej.

Konfiguracje systemu dopasowujemy do oczekiwan klienta oraz warunkoéw
technicznych w obiekcie. Pracujemy w systemie zarzadzania jakoscig
1ISO 13485:2016.

® |
\ P System przywotawczy Meden-Opt e
' . ; to  nowoczesny sposéb  komunikagji
\| / w  obiektach uzytecznosci publicznej,
| smeoen-Opt :{: domach pomocy spotecznej oraz szpitalach.
e

= System wyréznia sie intuicyjng obstuga

oraz wysokim poziomem bezpieczenstwa.

Marcin Zatuska
gtéwny inzynier ds. projektéw i wdrozen

+48 601728 585
mzaluska@meden.com.pl

Zapraszamy do zapoznania sie z petna oferta.
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Wydziat Aparatury Medycznej

Poczatki Wydziatu Aparatury Medycznej siegaja roku 1989, kiedy zostali
zatrudnieni pierwsi pracownicy firmy Meden-lnmed, ktérzy do dzisiaj stanowia
trzon WAM. Od samego poczatku, jako cel powotania dziatu, przyjeto
kompleksowe wyposazanie jednostek stuzby zdrowia w sprzet medyczny, oparte
na wiarygodnosci handlowej, rzetelnym doradztwie technicznym i niezawodnej
obstudze serwisowej naszych kontrahentéw. Dzieki wyspecjalizowanym
urzadzeniom dla oddziatéw i klinik urologii, szybko staliSmy sie liderem
w ultrasonografii, urodynamice oraz endoskopii urologicznej. Do dzis
wyposazylismy, w oferowany przez Meden-Inmed sprzet, wiekszos¢ oddziatéow
urologicznych w Polsce. W portfolio WAM znajduje sie sprzet medyczny
czotowych swiatowych producentéw, m.in.: Richard Wolf (aparatura do zabiegéw
endourologicznych, lasery), Laborie (uroflometria i urodynamika), Dornier (lasery
ESWL), Elesta (laserowe usuwanie nowotworéw), PolyDiagnost (micro PCNL,
jednorazowe gietkie endoskopy)oraz Boston Scientific (akcesoria urologiczne).
Wazna pozycjawnaszejofercie jest produkcjawtasnaponad 80-ciuréznych urzadzen
medycznych, w tym foteli urologicznych i ginekologicznych, stotéw do badan
z regulacjg wysokosci, kozetek, wozkow endoskopowych itp.

Specjalizujemy sie w nastepujgcych dziedzinach:

» urologia,

» ginekologia i potoznictwo,

« chirurgia ogdlna, naczyniowa i proktologiczna,

» blok operacyjny,

» zintegrowane z systemem CORE sale operacyjne.

Nasze relacje handlowe opieramy o dtugofalowa wspotprace, dlatego doktadamy
wszelkich staran, aby kazdy zakup w petni odpowiadat potrzebom i specyfice danej
placowki. Rozumiejac, ze medycyna to nie tylko sprzet, ale przede wszystkim wiedza
i doswiadczenie oparte o ciggty rozwdj, organizujemy szkolenia i konferencje
naukowe z zakresu endoskopii urologicznej i ginekologicznej, urodynamiki,
litotrypsji, nowoczesnej chirurgii laserowej itp.

Oferujemy sprzet na najwyzszym Swiatowym poziomie, zapewniamy specjalistyczny
serwis techniczny, gwarantujemy wsparcie techniczne i medyczne przy instalacjach
nowych urzadzen oraz pomagamy utrzymac bezawaryjng prace juz zamontowanej
przez nas aparatury.

Do Panstwa dyspozycji oddajemy zespoét profesjonalistow z wieloletnim
doswiadczeniem. Zapraszamy do wspotpracy.

RICHARD

woLr® ‘eLesTa Laborie [ Dormier MedTech

E— Beyond Laser
spirit of excellence

SBostonﬁC

clenti POLYDIAGNOST

Biuro handlowe WAM
+48 94 344 90 61/ 54
wam@meden.com.pl




Serwis aparatury medycznej

Oferujemy Panstwu profesjonalng obstuge w zakresie kompleksowych napraw
oraz przegladow technicznych aparatury medycznej. Serwisujemy sprzet wtasnej
produkcji oraz znanych i cenionych producentéw, miedzy innymi: Richard Wolf,
Elvation Medical, Dornier MedTech, Laborie, Cogentix, Elesta, Koelis, Combat
Medical, Mizuho OSI i Boston Scientific.

Naprawami i przegladami technicznymi urzadzen medycznych zajmujemy sie od
wielu lat. Technicy serwisu dbajg o samorozwdj i nieustannie podnosza swoje
kwalifikacje zawodowe uczestniczac w szkoleniach serwisowych organizowanych
na catym swiecie.

Wyrdznia nas dobra organizacja oraz Swietne wyposazenie serwisu, posiadamy
najwyzszej jakosci sprzet kontrolno-pomiarowy. Zarzadzamy jakoscig wg normy ISO
13485:2016, dzieki czemu mozemy zapewni¢ wysoki poziom $wiadczonych ustug
przy jednoczesnej optymalizacji kosztow oraz przy zachowaniu krotkich terminéw
realizacji ustug.

Gtoéwnym celem Zespotu Serwisu jest wsparcie oraz pomoc Klientowi. To, co
wyréznia naszych specjalistow to przede wszystkim, elastyczne podejscie do
zgtoszenia. Satysfakcja Klienta jest zawsze stawiana na pierwszym miejscu, dlatego
zlecenie jest realizowane w sposoéb indywidualny. Prace sg wykonywane w sposéb
rzetelny oraz w mozliwie krétkim czasie.

Przed wykonaniem ustugi ustalany jest zakres prowadzonych dziatan. Ponizej
znajduje sie cennik podstawowych swiadczen:

Na zyczenie wykonujemy badania bezpieczenstwa elektrycznego dla wszystkich medycznych urzgdzen elektrycznych
zgodnie z norma PN 62353:2015. Przy wiekszej ilosci badanych urzadzen ceny moga ulec zmianie.

i
AT

Zapraszamy do zapoznania sie
z ofertg i skorzystania z ustug serwisu
Meden-Inmed.

W celu przedstawienia doktadnej oferty
prosimy o przestanie zapytania droga
mailowa:

serwis-wam@meden.com.pl
lub faksem: +48 94 345 40 55

Wykaz urzadzen zawierajacy: dane
placoéwki, nazwy i typy urzadzen,
ilos¢ sztuk oraz formularz kontaktowy
dostepne sa na stronie:
www.meden.com.pl
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Wydziat Eksportu

Od wielu lat nasze ustugi Swiadczymy nie tylko na terenie Polski, ale réwniez poza jej granicami. Dostarczamy wysokiej jakosci urzadzenia,
ktore utatwiajg codzienna pielegnacje i opieke nad podopiecznymi zaréwno w osrodkach rehabilitacyjnych, jak i w domach.

Nieustannie ulepszamy dostepne w naszej ofercie urzadzenia, jak réwniez tworzymy nowe, dzieki czemu poprawia sie komfort zycia
pacjentow oraz ich opiekunéw. Skutecznosc¢ oferowanych sprzetéw moze potwierdzi¢ grono zadowolonych klientéw z ponad 100 krajow.

Nasz doswiadczony zespdt kazdego dnia doktada wszelkich staran, aby produkty w mozliwie krétkim czasie dotarty pod wskazany
adres, a wykwalifikowany serwis jest wsparciem podczas montazu oraz nauki obstugi urzadzen.

Wybrane kraje,
do ktérych eksportujemy:

« Albania - Dania

- Algieria - Egipt

« Armenia  Estonia

» Australia » Francja

- Austria - Filipiny

» Arabia Saudyjska » Finlandia
» Azerbejdzan » Ghana

- Bangladesz « Grecja

« Belgia » Gruzja

» Butgaria » Gwatemala
« Chile » Hiszpania
« Chiny » Holandia
» Chorwacja » Hongkong
« Cypr - Indonezja
« Czarnogora « Indie

« Czechy « Islandia

|zrael
Japonia
Kanada
Katar
Kazachstan
Kirgistan
Kolumbia
Liban

Litwa
Macedonia
Malezja
Malediwy
Maroko
Pétnocna Mjanma
Motdawia
totwa

Niemcy
Norwegia
Nowa Zelandia
Oman

Pakistan

Peru

Palestyna
Portugalia
Rumunia
Serbia
Stowacja
Stowenia
Singapur

Sri Lanka
Stany Zjednoczone
Szwajcaria

Szwecja
Tajlandia

Turcja

Tunezja

Ukraina
Uzbekistan
Wegry

Wielka Brytania
Wietnam
Witochy
Wybrzeze Kosci
Stoniowej
Zjednoczone
Emiraty Arabskie
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Wydziat Produkcji

Nowoczesna malarnia proszkowa

Zajmujemy sie produkcja profesjonalnego sprzetu medycznego od samego poczat-
ku dziatalnosci. Dzieki poczynionym inwestycjom linie produkcyjne wyposazone sa
w najwyzszej jakosci sprzet do produkcji urzadzen mechanicznych i elektronicz-
nych. W ostatnich latach zakupiono sterowane numerycznie urzadzenia do obréb-
ki oraz wysokoenergetyczny laser do ciecia. Poza bogato wyposazonym parkiem
maszynowym dysponujemy wykwalifikowanym zespotem badawczo-rozwojowym
i doswiadczona kadra produkcyjna.

Zastosowanie nowoczesnych technologii, znakomici konstruktorzy oraz $cista
wspotpraca z przedstawicielami branzy medycznej sprawiaja, ze nasze produkty
ciesza sie uznaniem zaréwno w Polsce, jak i na catym swiecie.

W zwigzku z rozbudowana oferta mozliwosci produkcyjnych Swiadczymy rowniez

ustugi na zlecenie — zaprojektujemy, opracujemy i wykonamy produkt w oparciu
o0 witasng lub przekazang dokumentacje.

Zapraszamy do twoérczej i owocnej wspotpracy. f g )| Snagemer
1SO 13485:2016

TOVRheinland
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Krawedziarka do giecia blach

Spawalnia

Laser

Szlifiernia i piaskarnia






MEDEN ~ INMED

PROFESJONALNA INZYNIERIA MEDYCZNA

Meden-Inmed sp. z o.0.
ul. Wenedow 2, 75-847 Koszalin

tel.: +48 94 347 10 50/ 53

neurofizjologia@meden.com.pl
www.meden.com.pl

+ 100 krajow, do ktorych dostarczamy
+ 200 000 wyprodukowanych produktow

+ 225 000 zrealizowanych zamowien

Znajdz nas na: @ @ @
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www.tuv.com
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