Bra for bade deg
og dine pasienter

Det var tider da behandling av pasienter
med droppfot var en frustrerende og
tungvinn oppgave.

Utstyret var vanskelig a bruke - og
umoderne.

Na har imidlertid WalkAide lagt til rette
for en ny dag i behandlingen av droppfot
—med enkel betjening, frihetsfglelse og
funksjonalitet for pasienten — alt dette i
én enkel liten enhet

Tekniske data - Spesifikasjoner

Stgrrelse

Vekt

Batteri

Maksimal strgmstyrke
Maksimal spenning

Antall modi

Antall kanaler

Puls type

Pulsbredde

Frekvensomrade

Maksimal stimuleringsperiode
Aktiveringskilder for stimulering

Kontroller og indikatorer

8.2cm (H) x 6.1cm (B) x 2.1cm (T)

87.9 gram

1 stk. 1.5volt Alkaline AA batteri (LR6)
200mA ved 500 ohm; 121mA ved 1K ohm
121V ved 1 K ohm; < 150 V ved 1M ohm
2 —Trening, Gange

1

Asymmetrisk to-fase

50-250 mikrosekunder (justerbar)

16.7 — 33 pulser pr. Sekund (justerbar)

5 sekunder

Tilt — eller hael-sensor

+AV/PA/intensitet,stimulering, trening
*Feilindikering

Transport og lagringsforhold:

Norsk distributgr:

(YPROMED..

Vikav. 17
2312 Ottestad

tif. 62574433

WalkAide enheten (langtids )
Temperatur: - 20° - + 60° C

Relativ
Fuktighet: 95% maksimum, ikke
kondenserende

Elektroder (langtids)

Temperatur: +5°-+427°C

Fuktighet: 35-50%
Elektroder (korttids — mindre enn 1 méned)
Temperatur: 0°-+40°C

Fuktighet: 35-50%
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FROST SULILIVAN

Ingen hael-sensor* i Alt i ett system |

WalkAide ble utviklet for & gi droppfot- Wa.IkAi.de‘s patenterte a.ksellerometer
pasienter en hgy grad av frihetsfglelse. og inklinometer bI.dFBI‘ til & oppna
Pasienten trenger ikke a justere —og normal bevegelse i hofte , kne og

tilpasse fottpyet for & bruke WalkAide. ankel. WalkAide registrerer leggens
Nar hzelsensoren elimineres sgrger bevegelse | rommet og vet nar den skal godkjenning for markedsfgring av

WalkAide allikevel for at impulsene som ak.tivere .det spesialtilpassede o WalkAide i USA og CSA godkjenning i
Igfter foten “trigger” pa riktig tidspunkt stimuleringsmgnsteret for 2l — Canada.

uansett ganghastighet — Dette gjelder ogsa dorsalfleksjon under gange. E n kel | b ru k WalkAide er selvfglgelig ogsa CE-merket
nar pasienten gar i trapper. Gammeldagse peroneus- for det europeiske markedet

Ingen hael-sensor, ingen ekstern senderkomponent ntens kliniske tilstand:
og ingen ledninger. Pasienten kan enkelt feste — ne kan endres slik at

eller ta av enheten med kun én hand Innovative Neurotronics har FDA

punktet framskyndes (for
-pasienter). Parametrene ka
il & ta seg av. manglende ekse
av fotens kontakt med underlaget,

stighet, intoleranse mot stimulering

i 3 %

' , Det er kun én enhet y - Smart teknOIOgi usteres pa ulike mater for a
:
b

stimulatorer med hael- f
eHzel-sensor brukes kun under tilpasning R trigger stimu- M) : . 1. WalkAides software registrerer ] avide’” tidspunktet- samt
og programmering av WalkAide - og i leringen konsekvent hver 1 o 0 Selv med Walk.Alde§ hiF pasientens gangmegnster fra tre
forbindelse med innjustering av pasientens gang hzlen Igftes. Dette . fathande funKSJorTalltet kan forskjellige kilder: tilt-sensor, hael-
gange fgrer ofte til en forverring k.||n|keren enk.elt installere, sensor*, og terapeutens
hos pasienter med stivt ben. tilpasse og ta i bruk softwaren handbetjente enhet. Registrerte
Kneet blir ekstendert i svingfasen, | pd de ﬂ'es.te laptoper og PCer. data blir analysert og optimalisert
hoftebevegelsen preges av ' Det sofistikerte gangana.lyse — og med et tastetrykk sendes et
sirkumduksjon og gangen blir | ' programmet kan enkelt tilpasse spesialtilpasset program til

mer haltende | > ! algoritmene med kun et pasientens WalkAide
tastetrykk

Kort og godt: Med WaIkAide * hael-sensor i skoen brukes kun under

h A | i WalkAide-enheten.

kan paSIentene oppna en b NG k . y i A s::igerra\tne’rr:;eg:ﬁggrikie élbreukeenh;tf:ensor

naturlig og effektiv gange uansett CRCUNE] ve'ge t7 t-nivaer . Bruk av WalkAide i en tidlig

underlag | ] som automatisk tilpasser seg
min ganghastighet. Tidligere

madtte jeg gjdre dette manuelt.

rehabiliteringsfase kan forhindre
eller hemme utvikling av et
kompenserende
bevegelsesmgnster og legge til
rette for en normal gange
Omfattende studier viser at FES
(funksjonell elektrisk stimulering)
sender informasjon til hjernen
som kan styrke dennes funksjon

-D.G., Houston,TX

Ett batte I’I samtidig som gangmegnsteret

| motsetning til innretninger som trenger flere batterier eller en oppladbar energikilde, kan WalkAide fungere i opptil 30 forbedres. Cortical reorganisering
dager pa ett AA batteri. Signalet for lav batterispenning gir pasienten rikelig tid til & fa tak i et nytt batteri, som kan kjgpes eller hjerneplastisitet tillater ikke-
overalt. Andre stimulatorer i denne kategori kan trenge opp til tre separate enheter for a fungere. Hver av disse enhetene affisert nervevev 4 ta over for

trenger isin tur, ett - eller flere batterier omrader i hjernen som har mistet
sin funksjon.




