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Rehabilitacja po amputacji kończyn dolnych : zestawienie bibliograficzne w wyborze 
Wybór i opracowanie Ewa Lewicka 
Kielce : Pedagogiczna Biblioteka Wojewódzka, 2018 
 
I. Wydawnictwa zwarte 
 

1. Dudek, Andrzej : Pourazowe amputacje kończyn u pacjentów ze środowiska 
wiejskiego hospitalizowanych w Szpitalu Wojewódzkim w Krośnie w latach 1987-
1995 : praca doktorska / Zagórski Jerzy (promot.); Instytut Medycyny Wsi w Lublinie, 
[Szpital Wojewódzki Oddział Urazowo-Ortopedyczny w Krośnie]. – Lublin : Instytut 
Medycyny Wsi w Lublinie, [Szpital Wojewódzki Oddział Urazowo-Ortopedyczny w 
Krośnie], 2002, [2], 166 k. : il., tab. - Bibliogr. 102 poz. 
Warszawa – Głowna Biblioteka Lekarska - Sygnatura GBL: 45/20417 

 
2. Jacyna-Onyszkiewicz Adam, Wesołowski Adam : Podstawy fizjoterapii w chirurgii / 

Adam Jacyna-Onyszkiewcz, Adam Wesołowski ; Wyższa Szkoła Pedagogiki i 
Administracji im. Mieszka I w Poznaniu. - Poznań : Wyższa Szkoła Pedagogiki i 
Administracji im. Mieszka I, 2017. -  [2], 79, [1] strona : ilustracje ; 21 cm 

 Chirurgia -- pacjenci -- rehabilitacja -- podręczniki akademickie. 
 Fizjoterapia -- podręczniki akademickie. 
 Biblioteka Uniwersytetu Jana Kochanowskiego w Kielcach - Wolny dostęp-zwarte-1 
 p. 

 
3. Królak, Maciej : Odległe wyniki rehabilitacji chorych po amputacjach kończyn 

dolnych z przyczyn naczyniowych : praca doktorska / Talar Jan (promot.) ; Akademia 
Medyczna im. L. Rydygiera w Bydgoszczy. – Bydgoszcz : Akademia Medyczna im. 
L. Rydygiera w Bydgoszczy, 1997. - 98 k. : il., tab. - Bibliogr. 90 poz., streszcz., 
maszyn. 
Warszawa – Główna Biblioteka Lekarska - Sygnatura GBL: 45/16299 

 
4. Paprocka-Borowicz, Małgorzata : Ocena skuteczności rehabilitacji i funkcjonowania 

społecznego pacjentów po amputacji kończyny dolnej : rozprawa habilitacyjna / 
Akademia Medyczna Katedra Fizjoterapii we Wrocławiu. – Wrocław: Akademia 
Medyczna, 2010. - 287 s. : il., tab. - Bibliogr. 216 poz., sum., 24 cm 

 Wrocław - Biblioteka Uniwersytecka 
 Bydgoszcz - Biblioteka Medyczna Collegium Medicum 
 Lublin - Biblioteka Główna Uniwersytetu Medycznego 
 Łódź - Biblioteka Główna Uniwersytetu Medycznego 
 Łódź - Biblioteka Uniwersytetu Łódzkiego 
 Kraków - Biblioteka Jagiellońska i Biblioteka Collegium Medicum Uniwersytetu 
 Jagiellońskiego 
 Warszawa - Biblioteka Publiczna m.st. Warszawy - Biblioteka Główna Województwa 
 Mazowieckiego 
 Warszawa - Biblioteki Uniwersytetu Warszawskiego 
 Warszawa - Główna Biblioteka Lekarska - Sygnatura GBL: 744.639 
 Gdańsk - Biblioteka Główna Gdańskiego Uniwersytetu Medycznego 
 Szczecin - Biblioteka Główna Pomorskiego Uniwersytetu Medycznego 
 Szczecin - Książnica Pomorska 
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5. Paśniczek, Roman : Bioinżynieria w rehabilitacji narządu ruchu. - Warszawa : Oficyna 
Wydawnicza Politechniki Warszawskiej, 2014. - 173 s. : il. (w tym kolor.) ; 23 cm. - 
Wykaz oznaczeń i skrótów w jęz. pol. i ang. s. 9-10. - Bibliogr. s. 170-173 

 Treść podręcznika dotyczy metod terapeutycznych i urządzeń technicznych stosowanych w 
 procesie usprawniania pacjentów z niedowładem lub porażeniem narządu ruchu oraz w 
 przypadkach amputacji kończyn. W opracowaniu przedstawiono przykłady postępowania 
 usprawniającego oraz rozwiązania konstrukcyjne urządzeń stosowanych w celu rehabilitacji 
 narządów ruchu człowieka. Opisane zostały również zasady działania wyposażenia 
 ortopedycznego oraz wskazania do jego zastosowania w praktyce medycznej. 
 Biblioteka Uniwersytetu Jana Kochanowskiego w Kielcach - Wolny dostęp-zwarte-1 
 p. 
 Dostępna także w formie elektronicznej - [Dostęp autoryzowany] - 
 http://libra.ibuk.pl/book/145266 

 
6. Perner R. Tomasz, Dudkiewicz Zbigniew : Protetyka i ortotyka ortopedyczna 

człowieka : zarys ; Uniwersytet Medyczny Wydział Fizjoterapii, Katedra Klinicznych 
Podstaw Rehabilitacji, Zakład Biomechaniki i Zaopatrzenia Protetyczno-
Ortopedycznego w Łodzi. - Wyd. 2. - Łódź, Wydawnictwo Medort S.A. 2003, [252] s. 
: il., tab., 28 cm. – (Ortotyka wydanie specjalne) 

 Amputacja – rehabilitacja. 
 Kraków - Biblioteka Jagiellońska i Biblioteka Collegium Medicum Uniwersytetu 
 Jagiellońskiego 
 Warszawa - Główna Biblioteka Lekarska - Sygnatura GBL: 802.440 

 
7. Podstawy rehabilitacji dla studentów medycyny / red. nauk. Zdzisława Wrzosek, 

Janusz Bolanowski. - Warszawa : Wydawnictwo Lekarskie PZWL, cop. 2011. - VIII, 
366 s. : il. ; 24 cm. - Bibliogr. s. 343-354. Indeks 

 Biblioteka Uniwersytetu Jana Kochanowskiego w Kielcach - Wolny dostęp-zwarte-1 
 p. 

 
8. Przepis na rehabilitację : metodologie oraz metody w badaniach i transdyscyplinarnej 

praktyce rehabilitacyjnej / red. Wojciech Otrębski, Grzegorz Wiącek. - Lublin : 
Wydawnictwo KUL, 2014. - 406 s. : il. (w tym kolor.) ; 24 cm. – (Konteksty 
Psychologii Rehabilitacji). - Bibliogr. przy rozdz. 

 Biblioteka Uniwersytetu Jana Kochanowskiego w Kielcach - Wolny dostęp-zwarte-1 
 p. 

 
9. Psychoedukacja w procesie wspomagania rehabilitacji osób z niepełnosprawnością / 

redakcja naukowa Piotr Majewicz, Maria Kościółek, Ewa Dyduch. - Kraków : 
Wydawnictwo Naukowe Uniwersytetu Pedagogicznego, 2017. - 274, [2] strony ; 24 
cm. – (Prace Monograficzne / Uniwersytet Pedagogiczny im. Komisji Edukacji 
Narodowej w Krakowie ; 798). - Bibliografia przy rozdziałach 

 Biblioteka Uniwersytetu Jana Kochanowskiego w Kielcach – Czytelnia Pedagogiczna 
 

10. Rajkowska-Labon, Elżbieta : Rehabilitacja w zaburzeniach układu ruchu. W : 
Rehabilitacja w pięlęgniarstwie / pod red. Donaty Kurpas i Krzysztofa Kassolika. - 
Wrocław: Wydawnictwo Continuo, 2010. - S. 92-106 

 Biblioteka Uniwersytetu Jana Kochanowskiego - Wolny dostęp-zwarte-1 p. 
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11. Rehabilitacja medyczna / pod red. Jerzego Kiwerskiego ; aut. Izabella Barcińska [et 
al.]. - Wyd. 1 (dodr.). - Warszawa : Wydawnictwo Lekarskie PZWL, cop. 2011. - 699, 
[1] s. : il. ; 24 cm. - Bibliogr. przy rozdz. Indeks 

 Biblioteka Uniwersytetu Jana Kochanowskiego w Kielcach - Magazyn-parter, Wolny 
 dostęp-zwarte-1 p. 

 
12. Rehabilitacja medyczna. T. 1, Podstawowa wiedza o rehabilitacji, podstawy 

anatomiczne i fizjologiczne fizjoterapii i rehabilitacji medycznej, ocena kliniczna i 
funkcjonalna poszczegółnych układów, metody terapeutyczne w rehabilitacji / pod 
red. Andrzeja Kwolka ; [aut. rozdz. Grażyna Banaszek et al.]. - Wyd. 2. - Wrocław : 
Elsevier Urban & Partner, cop. 2012. - XIV, 602 s. : il. ; 25 cm. - Bibliogr. przy rozdz. 
Indeks 

 Biblioteka Uniwersytetu Jana Kochanowskiego w Kielcach - Magazyn-parter, Wolny 
 dostęp-zwarte-1 p. 

 
13. Rehabilitacja medyczna. T. 2, Rehabilitacja kliniczna / pod red. Andrzeja Kwolka. - 

Wyd. 2. - Wrocław : Elsevier Urban & Partner, cop. 2013. - XVI, 729 s. : il. ; 25 cm. - 
Bibliogr. przy rozdz. Indeks 

 Biblioteka Uniwersytetu Jana Kochanowskiego w Kielcach - Magazyn-parter, Wolny 
 dostęp-zwarte-1 p. 

 
14. Rehabilitacja w pielęgniarstwie / pod red. Donaty Kurpas i Krzysztofa Kassolika. - 

Wrocław : Wydawnictwo Continuo, 2010. - 168 s. : il. ; 24 cm. - Bibliogr. przy rozdz. 
 Biblioteka Uniwersytetu Jana Kochanowskiego w Kielcach - dostęp-zwarte-1 p. 

 
15. Wielowymiarowość procesu rehabilitacji / pod red. Jerzego Rottermunda. - Kraków : 

Oficyna Wydawnicza "Impuls", 2007. - 186, [2] s. : il. ; 24 cm. - (Problemy Edukacji, 
Rehabilitacji i Socjalizacji Osób Niepełnosprawnych t. 2.) 

 Pedagogiczna Biblioteka Wojewódzka w Kielcach - Wypożyczalnia - sygn. 243506, 
 243359, 243358 
 Pedagogiczna Biblioteka Wojewódzka w Kielcach – Czytelnia - sygn. 243357/czyt.61 

 
16. Wiktora Degi ortopedia i rehabilitacja : wybrane zagadnienia z zakresu chorób i 

urazów narządu ruchu dla studentów i lekarzy / redakcja naukowa Jacek Kruczyński, 
Andrzej Szulc. - Warszawa : Wydawnictwo Lekarskie PZWL, 2015. - 713 s. : il. ; 24 
cm. - Bibliogr. przy rozdz. Indeks 

 Biblioteka Uniwersytetu Jana Kochanowskiego w Kielcach - Magazyn-parter, Wolny 
 dostęp-zwarte-1 p. 
 Dostępny również w formie elektronicznej - [Dostęp autoryzowany] -
 http://libra.ibuk.pl/book/145873  

 
 

II. Wydawnictwa ciągłe 
 

17. Amputacje kończyn na przestrzeni wieków / Michał Morawiecki, Katarzyna 
Wilemska-Kucharzewska, Wiesław Zielonka, Robert Kokot, Anna Saran, Przemysław 
Bartnik, Marek Kucharzewski. W: Leczenie Ran : oficjalne pismo naukowe Polskiego 
Towarzystwa Leczenia Ran. - T. 12, z. 4 (2015), s. 197-200 
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 ACADEMICA – dostęp w Pedagogicznej Bibliotece Wojewódzkiej w Kielcach, 
 Bibliotece Uniwersytetu Jana Kochanowskiego w Kielcach, Wojewódzkiej Bibliotece 
 Publicznej w Kielcach 

 
18. Badora Agnieszka, Będkowska Paulina, Budziński Grzegorz : Pierwotne i wtórne 

amputacje kończyn dolnych w materiale jednego ośrodka. W: Annales Academiae 
Medicae Silesiensis. – T. 66, nr 2, s. 7-12 ; dostęp online: 
http://yadda.icm.edu.pl/yadda/element/bwmeta1.element.psjd-6d3da879-f8c8-4b31-
87c2-709625ade4ee ; dostęp dnia 31.07.2018 

 
19. Bednarczyk, Małgorzata : Hipoterapia jako forma rehabilitacji i wsparcia  
 włączania społecznego osób niepełnosprawnych=Hippotherapy as a form of 
 rehabilitation and support social inclusion of people with disabilities. W: Student 
 Niepełnosprawny. – T. 8, nr 15 (2015), s. 207-217 ; dostęp online:  
 https://repozytorium.uph.edu.pl/bitstream/handle/11331/467/Bednarczyk.M_Hipoterap
 ia_jako_forma_rehabilitacji.pdf?sequence=1 ; dostęp dnia 31.07.2018 
 Rodzaj terapii odpowiedni także dla ludzi po amputacji kończyn. 

 
20. Borowicz Adrianna, Wieczorowska-Tobis Katarzyna : Efektywność rehabilitacji 

osoby starszej po amputacji udowej prawostronnej - opis przypadku= The efficiency 
of rehabilitation of 79 years old patient after thigh amputation - case study. W: 
Geriatria. – R. 1, nr 1 (2007), s.60-62. - Bibliogr. 5 poz. 

 W pracy przedstawiono przebieg rehabilitacji 79-letniej pacjentki po amputacji udowej 
 kończyny dolnej prawej. Pacjentkę przyjęto na oddział rehabilitacyjny 3 miesiące po zabiegu 
 celem usprawnienia. W wyniku rehabilitacji uzyskano znaczne zwiększenie samodzielności w 
 zakresie podstawowych czynności życiowych, mierzone poprawą w skali Barthel z 60 do 95 
 punktów. Tak znaczną poprawę uzyskano między innymi dzięki motywacji pacjentki i 
 włączeniu rodziny w proces usprawniania. 
 ACADEMICA – dostęp w Pedagogicznej Bibliotece Wojewódzkiej w Kielcach, 
 Bibliotece Uniwersytetu Jana Kochanowskiego w Kielcach, Wojewódzkiej Bibliotece 
 Publicznej w Kielcach 

 
21. Byra, Stanisława : Istota i funkcje radzenia sobie osób po amputacji kończyny dolnej 

= The nature and functions of coping abilities in persons after lower extremity 
amputation. W: Zdrowie Publiczne. - Vol. 123, nr 1(2013), s. 69-75. - Bibliogr. s. 74-
75 

 Biblioteka Uniwersytetu Jana Kochanowskiego w Kielcach - Wolny dostęp-
 czasopisma-2 p. 

 
22. Byra, Stanisława : Radzenie sobie a potraumatyczny wzrost i poczucie stresu u osób z 

amputacją kończyny dolnej. W: Niepełnosprawność i Rehabilitacja. - 2016, nr 3, s. 
[71]-89 

 Pedagogiczna Biblioteka Wojewódzka w Kielcach – Czytelnia 
 Biblioteka Uniwersytetu Jana Kochanowskiego – Czytelnia Pedagogiczna 

 
23. Chanek, Joanna : Pływanie osób po amputacji lub z wadami wrodzonymi kończyn. W: 

Niepełnosprawność i Rehabilitacja. – 2016, nr 1, s. 188-190 
 Biblioteka Uniwersytetu Jana Kochanowskiego – Czytelnia Pedagogiczna 

 
24. Interdyscyplinarne problemy lecznicze dotyczące postępowania ortopedycznego i 

rehabilitacyjnego wobec kilkunastoletniego chłopca po przebytej wielomiejscowej, 
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urazowej amputacji kończyn=Multiaspect problems in orthopaedic and rehabilitation 
management of adolescent with multiple limb amputation following trauma / 
Radosław Słowiński, Krzysztof Wasiak, Piotr Tederko, Wojciech Kordowicz, Janusz 
Garlicki. W: Lekarz Wojskowy. – T. 79, nr 2 (2003), s. 105-107, il. - Bibliogr. 13 poz. 

 Przedstawiono przebieg leczenia i rehabilitacji 15-letniego chłopca, który w wyniki eksplozji 
 rozbrajanego pocisku artyleryjskiego doznał licznych obrażeń ciała, między innymi urazowej 
 amputacji obu podudzi i przedramienia. Autorzy zwracają uwagę na konieczność prowadzenia 
 wielokierunkowego postępowania chirurgicznego wraz z jednoczasowym procesem 
 usprawniania, edukacji oraz przystosowywania dorastającego chłopca do zmienionych 
 warunków życiowych. 
 ACADEMICA – dostęp w Pedagogicznej Bibliotece Wojewódzkiej w Kielcach, 
 Bibliotece Uniwersytetu Jana Kochanowskiego w Kielcach, Wojewódzkiej Bibliotece 
 Publicznej w Kielcach 

 
25. Kurkus-Rozowska, Bożena : Wpływ rehabilitacji na poprawę wydolności fizycznej 

osób niepełnosprawnych ruchowo. W: Bezpieczeństwo Pracy. – 2002, nr 3, s. 21-25 ; 
dostęp online [Pobierz]: https://www.infona.pl/resource/bwmeta1.element.baztech-
6d1fe336-2955-4a7d-b1ad-65ac6769ca41 ; dostęp dnia 31.07.2018 

 
26. Łuczak Elżbieta, Krawczyk Agnieszka, Rżewska Ewa : Analiza najczęściej 

występujących nieprawidłowości chodu u pacjentów po jednostronnej amputacji 
kończyny dolnej. W: Kwartalnik Ortopedyczny. - 2010, nr 4, s. 524-540 

 ACADEMICA – dostęp w Pedagogicznej Bibliotece Wojewódzkiej w Kielcach, 
 Bibliotece Uniwersytetu Jana Kochanowskiego w Kielcach, Wojewódzkiej Bibliotece 
 Publicznej w Kielcach 

 
27. Łuczak Elżbieta, Prosnak Mieczysław : Amputacje obustronne i wielokończynowe 

oraz sposoby ich zaopatrywania. W: Kwartalnik Ortopedyczny. - 2002 (3) s. 199-203. 
- Bibliogr. 15 poz. 
W artykule opartym na materiale 491 chorych leczonych w latach 1967-2000 omówiono 
pokrótce problem pierwotnego protezowania chorych po obustronnych amputacjach kończyn 
górnych lub dolnych oraz skojarzonych, łączących odjęcia kończyn górnych i dolnych, a 
zwłaszcza trój- i czterokończynowych. Postępowanie polegało na zaopatrywaniu w 
wykonywane w przychodni protezy tymczasowe, zastępowane po ustaleniu elementów 
regulacji i przyswojeniu zaopatrzenia oraz wyrobienia stereotypów wykonawczych, 
zamawianymi w zakładach produkcyjnych protezami definitywnymi, stanowiącymi 
doskonalsze pod względem kosmetycznym repliki sprowadzonych pod względem 
przydatności protez tymczasowych. Niezbędne leczenie usprawniające prowadziliśmy 
przeciętnie 3-6 miesięcy, a w przypadkach amputacji wielokończynowych 6-10 miesięcy, a 
nawet i dłużej. Wyniki postępowania okazały się w pełni zadowalające. 

 ACADEMICA – dostęp w Pedagogicznej Bibliotece Wojewódzkiej w Kielcach, 
 Bibliotece Uniwersytetu Jana Kochanowskiego w Kielcach, Wojewódzkiej Bibliotece 
 Publicznej w Kielcach 

 
28. Magiera Andrzej, Lech Monika : Tolerancja wysiłku mężczyzn po nieurazowych 

amputacjach kończyn dolnych=Effort tolerance men after non-traumatic lower limb 
amputations. W: Postępy Rehabilitacji. – T. 14, z. 2 (2000), s. 59-67, il., tab. - 
Bibliogr. 4 poz. 
W pracy przedstawiono wyniki badań chorych po amputacji kończyn dolnych, 
hospitalizowanych w Centrum Rehabilitacji STOCER w Konstancinie. Średni czas pobytu w 
szpitalu wynosił 6 tygodni. W czasie badania chory wykonywał wysiłek o charakterze 
submaksymalnym, realizowany w zakresie przemian tlenowych. Wysiłek dozowano na 
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cykloergometrze rowerowym z napędem poprzez kończyny górne. Praca realizowana była do 
uzyskania stanu równowagi fizjologicznej. Do oceny tolerancji wysiłku u pacjentów 
wykorzystano obserwacje reakcji układu krążenia. Zebrano informacje dotyczące wartości 
spoczynkowych i wysiłkowych częstości skurczów serca (HRS[1/min] i HRW[1/min.]), 
wielkości pracy całkowitej (P[kJ]) wykonanej podczas badania oraz czasu restytucji 
powysiłkowej (R[s]). Każdy pacjent badany był dwukrotnie: przed rozpoczęciem i po 
zakończeniu hospitalizacji. Wyniki badań pozwoliły stwierdzić, że sześciotygodniowy 
intensywny program usprawniania chorych po amputacji kończyn poprawia istotnie tolerancję 
wysiłku. 

 ACADEMICA – dostęp w Pedagogicznej Bibliotece Wojewódzkiej w Kielcach, 
 Bibliotece Uniwersytetu Jana Kochanowskiego w Kielcach, Wojewódzkiej Bibliotece 
 Publicznej w Kielcach 

 
29. Mróz, Adam : Odrębność rehabilitacji po replantacji kończyn u dzieci. W: Postępy 

Rehabilitacji. - 1994: 8 supl. 1, s. 31-40, il., tab. – Bibliogr. 28 poz. – (1 Kongres 
Naukowy Polskiego Towarzystwa Rehabilitacji pt. "Rehabilitacja w urazach narządów 
ruchu" Warszawa 20-23.09. 1992) 

 ACADEMICA – dostęp w Pedagogicznej Bibliotece Wojewódzkiej w Kielcach, 
 Bibliotece Uniwersytetu Jana Kochanowskiego w Kielcach, Wojewódzkiej Bibliotece 
 Publicznej w Kielcach 

 
30. Napieracz-Trzosek Izabela, Gorzkowicz Bożena : Poziom jakości życia po amputacji 

kończyn dolnych z powodu miażdżycy tętnic. W: Family Medicine & Primary Care 
Review. – Vol. 13, nr 4 (2011), s. 729-738, il., tab. - Bibliogr. 18 poz. 
Wstęp. Ocena "jakości życia" w naukach medycznych cieszy się dużym zainteresowaniem. 
Znaczenia nabiera nie tylko samo leczenie, ale przeprowadzenie go w sposób pozwalający 
pacjentom utrzymać zadowalającą ich jakość życia. Jest to ściśle związane ze zmieniającym 
się spojrzeniem "medycyny" na pacjenta, które przyjmuje holistyczny i empiryczny wymiar. 
Jakość życia jest uzależniona od wcześniejszych doświadczeń i przeżyć jednostki, pełnionych 
ról społecznych, a także podejścia do własnej choroby i zaakceptowania jej skutków. Pacjenci 
po amputacji kończyn z powodu miażdżycy tętnic stanowią grupę osób, której życie ulega 
diametralnej zmianie we wszystkich jego wymiarach. Materiał i metody. Badania 
przeprowadzono na grupie 80 osób po amputacji kończyn z przyczyny miażdżycy tętnic. 
Zbadano 40 pacjentów z Polski i 40 z Niemiec. Do badań użyto kwestionariusza ankiety 
własnej konstrukcji oraz standaryzowanego kwestionariusza SF-36. Wyniki. Celem pracy była 
ocena jakości życia pacjentów po odjęciu kończyny dolnej w przebiegu miażdżycy. Oceny 
dokonano po pogrupowaniu pacjentów pod względem: narodowości, posiadania i używania 
protezy, pozostawania czynnym zawodowo, występowania dolegliwości ze strony kikuta oraz 
pojawiających się trudności w funkcjonowaniu. Wnioski. 1. Jakość życia pacjentów po 
zabiegach amputacji kończyn dolnych uzależniona jest od efektywnej współpracy 
interdyscyplinarnego zespołu. 2. Respondenci rekrutowani w Niemczech znacznie wyżej 
oceniają poziom jakości ... 

 ACADEMICA – dostęp w Pedagogicznej Bibliotece Wojewódzkiej w Kielcach, 
 Bibliotece Uniwersytetu Jana Kochanowskiego w Kielcach, Wojewódzkiej Bibliotece 
 Publicznej w Kielcach 

 
31. Nowak, Jarosław : Zastosowanie masażu tkanek głębokich w rehabilitacji po 

amputacjach w obrębie kończyn. W: Rehabilitacja w Praktyce. – 2014, nr 4, s. 50-53. - 
Bibliogr. s. 53 

 Biblioteka Uniwersytetu Jana Kochanowskiego - Wolny dostęp-czasopisma-2 p. 
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32. Ocena poprawności i sprawności chodu u pacjentów po amputacji kończyny dolnej w 
obrębie uda / Elżbieta Łuczak, Sylwia Słaba, Robert Rochmiński, Ewa Rżewska. W:  

 Acta Bio-Optica et Informatica Medica. Inżynieria Biomedyczna. – Vol. 20, nr 1 
 (2014), s. 29-38 ; dostęp online [PDF]: 
 http://yadda.icm.edu.pl/yadda/element/bwmeta1.element.baztech-bf67f4f0-0196-4e73-
 8e18-3de485c6382a ; dostęp dnia 31.07.2018 

 
33. Ocena postępów usprawniania pacjentów po amputacji kończyny dolnej w obrębie 

uda przy pomocy testu "dwóch wag"=Assessment of rehabilitation progress in patients 
after lower limb amputation in the thigh by 'two scales' test / Elżbieta Łuczak, 
Małgorzata Chrzanowska, Katarzyna Krekora, Ewa Rżewska, Zygmunt Pawlik. W: 
Kwartalnik Ortopedyczny. – 2010, nr 1, s.72-85, il., tab. - Bibliogr. 12 poz. 
Odtworzenie zdolności poruszania się po amputacji kończyny dolnej stanowi od dawna jedno 
z ważnych zagadnień medycyny i ma za sobą długą drogę rozwojową. Mimo nowoczesnych 
możliwości protezowania amputacja nadal jest postrzegana jako zabieg okaleczający. Często 
sam pacjent nie akceptuje swojej niepełnosprawności i traci chęć do życia i działania. Bardzo 
ważnym elementem w procesie powrotu do normalnego życia jest prawidłowo opracowany 
program rehabilitacji. Celem badań była ocena postępów usprawniania pacjentów po 
amputacji jednej kończyny dolnej na wysokości uda przy użyciu testu "dwóch wag". Materiał 
badań stanowiła grupa 100 pacjentów amputowanych z różnych przyczyn, protezowanych i 
usprawnianych w Wojewódzkiej Poradni Zaopatrzenia Ortopedycznego w Łodzi, którzy 
wyrazili zgodę na udział w badaniach. Średnia wieku uczestników badań wyniosła 63 lata. 
Najmłodszy amputowany miał 27 lat a najstarszy 85 lat. 93 proc. stanowili pacjenci powyżej 
50 roku życia, a najliczniejszą grupą byli badani w przedziale wiekowym 51-60 lat, stanowili 
38 proc. Przyczyną amputacji najczęściej była choroba naczyniowa. U badanych pacjentów 
wykonano trzykrotnie test "dwóch wag", przed rozpoczęciem nauki chodzenia, następnie po 
miesiącu ćwiczeń i ostatni raz po zakończeniu usprawniania. Analiza wyników badań była 
jednoznaczna: opracowany przez nas program usprawniania był akceptowany przez badanych 
i miał wpływ na poprawność chodu zaś test "dwóch wag" prostym i miarodajnym źródłem 
oceny. 

 ACADEMICA – dostęp w Pedagogicznej Bibliotece Wojewódzkiej w Kielcach, 
 Bibliotece Uniwersytetu Jana Kochanowskiego w Kielcach, Wojewódzkiej Bibliotece 
 Publicznej w Kielcach 

 
34. Odrębność postępowania kinezyterapeutycznego u pacjentów po amputacjach 

naczyniowych w obrębie kończyn dolnych=Separation kinesiotherapeutic proceedings 
in patients with vascular amputations in the lower legs / Agnieszka Radzimińska, 
Karolina Janowczyk, Katarzyna Strojek, Aleksander Goch, Walery Zukow. W: 
Journal of Education, Health and Sport. –Vol. 6, nr 11 (2016), s.11-23. - Bibliogr. 20 
poz. ; dostęp online: http://ojs.ukw.edu.pl/index.php/johs/article/view/3958/pdf ; 
dostęp dnia 31.07.2018 

 Streszczenie polskie: Amputacja, czyli operacyjne odjęcie kończyny lub jej części, jest jednym 
 z najstarszych zabiegów w historii medycyny. Obecnie, przeważająca część amputacji (ok. 80-
 90 proc.) odbywa się z powodu powikłań chorób naczyniowych. W zależności od obszaru 
 dotkniętego zmianami tkanek oraz rozległości tego procesu, chirurg podejmuje decyzję o 
 poziomie odjęcia kończyny. Po amputacji istnieje ryzyko wystąpienia wielu powikłań, m.in.: 
 zakażenie beztlenowcami, rozejście się rany, martwica skóry, obrzęk oraz przykurcze. W 
 przypadku amputacji planowych ćwiczenia powinno się rozpocząć jeszcze przed operacją, aby 
 przygotować organizm pacjenta do nadchodzących zmian. Kinezyterapia ma na celu 
 wzmocnienie kończyn, zarówno tej, której część zostanie usunięta, a także zdrowej kończyn, 
 która będzie musiała przejąć ciężar ciała do czasu zaprotezowania oraz nauczenia pacjenta 
 posługiwania się protezą. Zaleca się ćwiczenia czynne oraz czynne z oporem kończyn 
 górnych, dolnych oraz tułowia, a także ćwiczenia oddechowe. Niezwykle istotne jest 
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 przygotowanie psychiczne pacjenta do amputacji poprzez ukazania możliwości 
 funkcjonowania jak przed operacją. Jednym z jej elementów jest profilaktyka 
 przeciwzakrzepowa, w której skład wchodzą: wysokie ułożenie kończyny, manualny drenaż 
 limfatyczny oraz ćwiczenia bierne i czynne, pobudzające pompę mięśniową. Przykurcze są 
 jednym z najczęstszych problemów po amputacji, które wpływają negatywnie na proces 
 protezowania. Działaniem zapobiegającym powstaniu przykurczy są pozycje ułożeniowe, 
 które nie powodują patologicznego ustawienia kończyny. Innymi zabiegami, które wykonuje 
 fizjoterapeuta, jest hartowanie kikuta oraz jego bandażowanie. Powyższe działania mają na 
 celu uzyskanie prawidłowo ukształtowanego kikuta, gdyż tylko taki kikut można łatwo 
 zaopatrzyć. 

 
35. Pirowska Aneta, Włoch Tomasz, Nowobilski Roman : Szybkie protezowanie i 

kompleksowa rehabilitacja po amputacji kończyn dolnych - najważniejsze składniki 
postępowania fizjoterapeutycznego= Immediate prosthesis fitting and comprehensive 
rehabilitation following lower limb amputation - the most important components of 
physiotherapy. W: Rehabilitacja Medyczna. – T. 10, nr 1 (2006), s. 15-28, il. - 
Bibliogr. 25 poz. 
W pracy przedstawiono model rehabilitacji i szybkiego protezowania po amputacji kończyn 
dolnych. Wskazano zalety prowadzenia usprawniania chorego po amputacji w 
wyspecjalizowanym ośrodku kompleksowej rehabilitacji, począwszy od pierwszych dni 
hospitalizacji, aż do momentu uzyskania optymalnej sprawności fizycznej i samodzielności, 
pozwalających na jego opuszczenie. Uwzględniono oferowane pacjentom wsparcie 
psychologiczne. Przedstawiona została specyfika zakresu działań fizjoterapeuty zarówno w 
rehabilitacji, jak i protezowaniu pacjentów. Wskazano rolę wczesnego protezowania, 
prezentując kolejne etapy powstawania protezy tymczasowej, a później definitywnej, 
począwszy od pobrania miary, wykonania pozytywu kikuta, a następnie poszczególnych 
elementów protezy, aż do zakończenia jej regulacji, połączenia definitywnego wszystkich jej 
części i wykończenia. Opisane i pokazane zostały przykładowe rozwiązania protetyczne dla 
zaaparatowania kikuta o nieregularnym kształcie. Zaznaczono istotę prawidłowego układania 
kikuta w profilaktyce przeciw powstawaniu przykurczy, oraz jego bandażowania, w walce z 
obrzękiem pooperacyjnym, w celu ograniczenia dolegliwości bólowych, przyśpieszenia 
gojenia się rany pooperacyjnej i formowania kikuta. Wyszczególnione zostały kolejne etapy 
uruchamiania pacjenta, pionizacji i nauki chodu, wraz z poruszaniem się po schodach, 
nierównym podłożu i pokonywaniem przeszkód oraz rodzaje wykonywanych ćwiczeń 
kinezyterapeutycznych i najczęściej stosowanych ... 

 Biblioteka Uniwersytetu Jana Kochanowskiego w Kielcach - Wolny dostęp-
 czasopisma-2 p. 

 
36. Postępowanie fizjoterapeutyczne u pacjenta z zespołem stopy cukrzycowej po 

amputacji kończyny dolnej na poziomie podudzia=Physiotherapeutic approach in 
managing a patient after below-knee amputation due to diabetic foot syndrome / 
Karolina Wolnik-Piernicka, Małgorzata Hałoń-Gołąbek, Bogumił Wolnik, Rita 
Hansdorfer-Korzon, Anna Korzon-Burakowska. W: Diebetologia Praktyczna. – T. 3, 
nr 6 (2017), s. 249-252, tab. - Bibliogr. 12 poz. ; dostęp online: 
https://journals.viamedica.pl/diabetologia_praktyczna/article/view/57121/42943 ; 
dostęp dnia 31.07.2018 
Zespół stopy cukrzycowej (ZSC) jest najczęstszym powikłaniem w przebiegu cukrzycy, które 
może prowadzić do utraty kończyny dolnej. Po amputacji bardzo ważny aspekt stanowią 
rehabilitacja i prewencja wtórna. W niniejszym artykule przedstawiono przypadek 75-letniego 
chorego na cukrzycę typu 2 po amputacji kończyny dolnej lewej na poziomie podudzia w 
przebiegu ZSC. Pacjent został poddany postępowaniu fizjoterapeutycznemu składającemu się 
z licznych procedur mających na celu reedukację chodu i naukę korzystania z protezy. 
Odegrało to istotną rolę w przywróceniu sprawności możliwie najbardziej zbliżonej do tej 
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sprzed zabiegu amputacji, a w związku z tym umożliwiło choremu powrót do życia 
społecznego i zawodowego. 

 
37. Rehabilitacja po amputacji nadkolanowej u pacjentki z cukrzycą : opis przypadku / 

Jan Sobstyl, Paulina Sobstyl, Karol Terlecki, Lidia Kotuła, Janusz Kocki. W: 
Zamojskie Studia i Materiały. Seria Fizjoterapia. - T. 15, z. 1 (2013), s. 75-82 

 ACADEMICA – dostęp w Pedagogicznej Bibliotece Wojewódzkiej w Kielcach, 
 Bibliotece Uniwersytetu Jana Kochanowskiego w Kielcach, Wojewódzkiej Bibliotece 
 Publicznej w Kielcach 

 
38. Ruszkowska Elżbieta, Szewczyk Maria T. : Rola pielęgniarki w opiece 

przedoperacyjnej i pooperacyjnej nad chorym poddawanym amputacji kończyn 
dolnych=The role of the nurse in pre- and postoperative care of patients undergoing 
lower limb amputation. W: Pielęgniarstwo Chirurgiczne i Angiologiczne. - Vol. 2, nr 
2 (2008), s. 56-60, il. - Bibliogr. 21 poz. 

 Amputacja to zabieg polegający na usunięciu części lub całego narządu. Problem amputacji 
 kończyn dolnych dotyczy coraz większej liczby osób, szczególnie w starszym wieku. Obecnie 
 amputację kończyn dolnych w 90 proc. wykonuje się z powodu istniejących chorób naczyń 
 tętniczych, pozostałe 10 proc. to amputacje spowodowane urazami, nowotworami oraz 
 wadami rozwojowymi. Celem niniejszej pracy było przedstawienie problemów chorego po 
 amputacji kończyny dolnej. Omówiono przede wszystkim pielęgnację i rehabilitację chorych 
 po amputacji kończyn dolnych. 
 ACADEMICA – dostęp w Pedagogicznej Bibliotece Wojewódzkiej w Kielcach, 
 Bibliotece Uniwersytetu Jana Kochanowskiego w Kielcach, Wojewódzkiej Bibliotece 
 Publicznej w Kielcach 

 
39. Soboń-Strączek Marta, Piechowicz Jacek : Techniki energizacji mięśni w terapii 

przeciwprzykurczeniowej= Muscle energy techniques in anticontracture therapy. W: 
Rehabilitacja w Praktyce. – 2014, nr 4, s. 31-38, il. - Bibliogr. 15 poz. 

 Przykurcze po amputacjach są elementem mogącym w znacznym stopniu utrudniać proces 
 rehabilitacji, zaprotezowania i prawidłowego przystosowania pacjenta do nowej sytuacji. 
 Najważniejszym aspektem po amputacji jest zapobieganie ich powstawaniu i utrzymanie jak 
 najlepszego możliwego balansu mięśniowego w obrębie całego ciała, a zwłaszcza 
 amputowanej kończyny. Artykuł przedstawia techniki energizacji mięśni (MET) jako jedną z 
 wielu efektywnych form pracy z przykurczami. Stosowanie opisanych technik może wyraźnie 
 poprawić funkcjonowanie pacjenta. 
 ACADEMICA – dostęp w Pedagogicznej Bibliotece Wojewódzkiej w Kielcach, 
 Bibliotece Uniwersytetu Jana Kochanowskiego w Kielcach, Wojewódzkiej Bibliotece 
 Publicznej w Kielcach 

 
40. Szczęsny, Grzegorz : Amputacje urazowe kończyn. W: Chirurgia po Dyplomie. – 

2015, nr 9 (wrzesień), s. 13-20. – Bibliogr. ; dostęp online: 
https://www.researchgate.net/profile/Grzegorz_Szczesny2/publication/292139512_A
mputacje_urazowe_konczyn/links/56a9df2c08ae7f592f0df2ec/Amputacje-urazowe-
konczyn.pdf ; dostęp dnia 31.07.2018 

 
41. Urazowe amputacje stóp - wyniki leczenia, usprawniania i protezowania=Traumatic 

foot amputations - results of treatment, rehabilitation and prosthetization / Edward 
Golec, Sebastian Nowak, Krzysztof Juszczak, Waldemar Wrażeń. W: Kwartalnik 
Ortopedyczny. - 2004, nr 2, s. 103-106, il. - Bibliogr. 12 poz. 
Materiał kliniczny obejmujący lata 1990-2002 stanowi 27 chorych w wieku 19-58 lat (średnia 
wieku 39 lat), w tym 24 płci męskiej (88,8 proc.) oraz 3 płci żeńskiej (11.2 proc.), którzy z 
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przyczyn urazowych zostali zakwalifikowani do różnego rodzaju i poziomu amputacji stóp. U 
jednego poszkodowanego wykonano jednoczasowo amputację obu stóp (Pirogowa i Syme'a). 
Badanie kontrolne wykonano u 12 operowanych płci męskiej, co stanowi 44,5 proc. 
Najdłuższy okres obserwacji wynosił 5 lat, a najkrótszy 1 rok. Zdaniem autorów warunkiem 
powodzenia w leczeniu tych chorych jest prawidłowy dobór poziomu amputacji, prawidłowe 
uformowanie kikutów oraz rzetelny nad nimi nadzór pooperacyjny i rehabilitacyjny. W 
protezowanie osób kontrolowanych zaliczono wypełnienia obuwia materiałami elastycznymi, 
wkładkami termoplastycznymi i protezami z lejem podudziowym z lekkich materiałów 
kompozytowych. 

 ACADEMICA – dostęp w Pedagogicznej Bibliotece Wojewódzkiej w Kielcach, 
 Bibliotece Uniwersytetu Jana Kochanowskiego w Kielcach, Wojewódzkiej Bibliotece 
 Publicznej w Kielcach 

 
42. Ustupska-Kaźmik Anna,  Sitarz-Wójcicka Anna : Program usprawniania mięśni po 

amputacjach. W: Rehabilitacja w Praktyce. - 2014, nr 4, s. 11-17. - Bibliogr. s. 17 
 Kompleksowy program wzmacniania mięśni u pacjentów po amputacji kończyn koncentruje 
 się na przywracaniu siły mięśni i zakresu ruchu poprzez pozycje ułożeniowe, ćwiczenia 
 wzmacniające i rozciągające oraz reedukacje chodu. 
 Biblioteka Uniwersytetu Jana Kochanowskiego - Wolny dostęp-czasopisma-2 p. 

 
43. Zastosowanie Testu Wiedzy Zdrowotnej w badaniu poziomu edukacji zdrowotnej 

osób po amputacji kończyny dolnej=Health Education Test in a survey of awareness 
of health issues in lower limb amputees / Piotr Tederko, Katarzyna Dmitruk, 
Krzysztof Wasiak, Jerzy Kiwerski. W: Fizjoterapia Polska. - Vol. 8, nr 2 (2008), s. 
189-196, il., tab. - Bibliogr. 22 poz. - Tekst równol. w jęz. ang. 
Wstęp. Edukacja jest nieodłącznym elementem kompleksowej rehabilitacji. Edukacja osób po 
amputacji kończyny polega nie tylko na nauce poruszania się, korzystania z protezy, ale 
również na nabyciu wiedzy w zakresie profilaktyki i wczesnego rozpoznania typowych 
objawów stanów patologicznych kukuta. W badaniach podjęto analizę stanu wiedzy 
zdrowotnej w zakresie schorzeń kikuta i ich profilaktyki u osób po amputacji kończyny dolnej 
na podstawie zastosowania Testu Wiedzy Zdrowotnej (TWZ) przeznaczonego dla osób po 
amputacji. Materiał i metody. 40 kolejnych pacjentów hospitalizowanych w Oddziale 
Rehabilitacji (6 kobiet, 34 mężczyzn), sredni wiek 60,6 (SD=12,8) po jednostronnej amputacji 
kończyny dolnej (26 amputacji uda i 14 podudzia). U 33 pacjentów przyczyną amputacji były 
powikłania schorzeń naczyniowych. Kwestionariusz TWZ złożony był z 4 otwartych i 55 
szczegółowych pytań sprawdzających wiedzę z zakresu przyczyn, symptomatologii i 
profilaktyki problemów medycznych dotyczących kikuta kończyny dolnej. Wyniki. 
Stwierdzono negatywną korelację wieku i wyników testu (współczynnik Pearsona 0,53; p 
0,01). Lepszą wiedzą zdrowotną wykazały osoby zamieszkujące miejscowości powyżej 
20.000 mieszkańców (test Manna-Whitney'a; p 0,05). Nie obserwowano zależności między 
wynikiem testu a ogólnym wykształceniem, przyczyną i poziomem amputacji. Ankietowani 
zwracali uwagę na niedobór materiałów edukacyjnych dla osób po amputacji kończyny dolnej 
i trudność uzyskania fachowej informacji w ... 

 ACADEMICA – dostęp w Pedagogicznej Bibliotece Wojewódzkiej w Kielcach, 
 Bibliotece Uniwersytetu Jana Kochanowskiego w Kielcach, Wojewódzkiej Bibliotece 
 Publicznej w Kielcach 

 
44. Zastosowanie urządzenia RENOG w procesie rehabilitacji chorych=The application of 

the RENOG device in rehabilitation / Jan Janota, Wiesław Rycerski, Barbara Janota, 
Krystian Oleszczyk, Adam Gacek, Michał Bachorz, Bartłomiej Kubik, Jan Marciniak, 
Robert Michnik, Jacek Jurkojć, Łukasz Krzych, Halina Brus, Józef Opara. W: 
Rehabilitacja w Praktyce. - 2015, nr 5, s. 21-25, il. - Bibliogr. 15 poz. 
Urządzenie RENOG stanowi innowatorską konstrukcję przeznaczoną do usprawniania 
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chorych ze schorzeniami ortopedycznymi, neurologicznymi, kardiologicznymi i innymi. 
Wprowadzone rodzaje treningów, z uwzględnieniem metody bioofeedback, stanowią cenne 
uzupełnienie aktualnych metod postępowania w fizjoterapii. 

 ACADEMICA – dostęp w Pedagogicznej Bibliotece Wojewódzkiej w Kielcach, 
 Bibliotece Uniwersytetu Jana Kochanowskiego w Kielcach, Wojewódzkiej Bibliotece 
 Publicznej w Kielcach 

 
45. Zelek, Magdalena : Wykorzystanie koncepcji PNF po amputacjach kończyn dolnych. 

W: Rehabilitacja w Praktyce. – 2014, nr 4, s. 18-24. - Bibliogr. s. 24 
 PNF powstał w latach 40. XX wieku i właśnie wtedy został po raz pierwszy wykorzystany u 
 weteranów wojennych. Rehabilitacja po amputacjach kończyn dolnych ma na celu 
 przygotowanie osoby po amputacji do możliwie ekonomicznego posługiwania się protezą w 
 aktywnościach życia codziennego. Terapia jest prowadzona zgodnie z filozofią i zasadami 
 PNF. 
 Biblioteka Uniwersytetu Jana Kochanowskiego - Wolny dostęp-czasopisma-2 p. 


