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Инструкция предназначена для работников медицинских отделов 

протезно-ортопедических предприятий, осуществляющих ортопедичес­

кое лечение взрослых и детей.

Тутор ортопедический на коленный сустав с захватом голени и 

бедра ТН4-02 (далее -  тутор) является изделием индивидуального 

изготовления, предназначей для детей и взpocльJp^^fs*Ja^^ад^щиx

разболтанностью коленного сустава.

1 НАЗНАЧЕНИЕ ТУТОРА

Тутор предназначен для фиксации коленно 

определенном положении;

^ава в

при воспалительных заболеваниях, 

параличе мышц коленного сустава с целью профилактики деформации 

коленного сустава. Тутор обеспечивает удержание колена в заданном 

положении и ограничивает подвижность в коленном суставе. Тутор 

используется в домашних или стационарных условиях.

В медицинском отделе пациент и его родители (если пациент 

ребенок) должны быть обучены правилам пользования тутором и 

особенностями ортопедического режима.

Тутор должен состоять из гильзы, изготовленной из слоистого 

пластика, или кожи шорно-седельной с металлическим каркасом, или 

листового термопласта; крепления, расположенного на передней 

поверхности. При недостаточной жесткости гильзы тутора, 

предназначенного для нагрузки при ходьбе, ее упрочняют 

дополнительными слоями арматуры с последующей пропиткой 

связующим или применяют шины.
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Верхняя граница гильзы тутора должна доходить до верхней 

трети бедра с захватом вершины большого вертела, нижняя граница 

гильзы должна доходить сзади до голеностопного сустава с захватом 

лодыжек. Тутор не должен ограничивать подвижность в тазобедренном 

и голеностопном суставах. Тутор не должен вызывать болей, оказывать 

избыточного давления на костные выступы и мягкие ткани и 

смещаться в продольном направлении при ходьбе, для чего может 

применяться дополнительное крепление к поясу посредством кожаного 

вертлуга. Тутор по контуру может быть окантован юфтью 

облямовочной. Гильза должна иметь вентиляционные отверстия. По 

медицинским показаниям гильза тутора с внутренней стороны может 

быть обклеена подкладкой из юфти облямовочной или иметь

смягчающии вкладыш из вспененного полиэтил 

закрывающий передний вырез. |

2 П0КАЗАНР1Я К НАЗНАЧЕ

Показанием к назначению являются патологически [змевдШР^ъ 

коленном суставе, требующие его иммобилизации в заданном 

положении в покое и при нагрузке пораженной конечности: при 

воспалительных заболеваниях в подострой стадии или стадии 

затихания, параличе мышц коленного сустава, с целью профилактики 

деформации коленного сустава, при разболтанности или рекурвации в 

нем, после травм и различных операциях на костях и связочно­

мышечном аппарате, в области коленного сустава, при артрозах и др.

3 ПРОТИВОПОКАЗАНИЯ К НАЗНАЧЕНИЮ

Противопоказанием к назначению являются острые 

воспалительные процессы коленного сустава, кожных покровов бедра 

и голени, вьфаженный болевой синдром при нагружении конечности.
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