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Apstrakt: Fizička neaktivnost, nezdrava ishrana, ubrzan način života kao i genetske predispozicije dovode do 
pojave oboljenja Diabetes mellitus, a sa njim i mnoge druge komplikacije od kojih je veoma česta sindrom di-
jabetičkog stopala. Da bi se izbjegle komplikacije sa dijabetičkim stopalom, jedan od vidova prevencije je nošenje 
specijalno dizajnirane obuće koja štiti i smanjuje pritisak na stopalo a time i rizik od pojave ulkusa. Veliku ulogu u 
sprečavanju komplikacija igraju i uložne tabanice. U radu će biti prikazano idejno rešenje modela obuće za obolele 
od Diabetes mellitus i izrađen prototip uloška za obuću od pletenine, koja je prethodno štampana medicinskom 
glinom, medom i ekstraktima biljaka Rosmarinus offi  cinalis i Zingiber offi  cinale. Uzorci pletenina koji su štampani 
pastom koja je sadržavala ekstrakt Rosmarinus offi  cinalis pokazali su izuzetnu antimikrobnu aktivnost na bakter-
iju Staphylococcus aureus. Zamenjivi ulošci za obuću su namenjeni za prevenciju oboljenja od komplikacija koje 
su posledica oboljenja Diabetes mellitus. 

Ključne riječi: uložne tabanice, Diabetes mellitus, med, Rosmarinus offi  cinalis, Zingiber offi  cinale.

ANTIMICROBIAL INSOLES AND FOOTWEAR FOR THE 
PREVENTION OF DIABETES MELLITUS

Abstract: Physical inactivity, unhealthy diet, fast-paced lifestyle, as well as genetic predispositions lead to the 
appearance of diabetes mellitus, and with it many other complications, of which diabetic foot syndrome is very 
common. In order to avoid complications with the diabetic foot, one of the forms of prevention is wearing specially 
designed footwear that protects and reduces the pressure on the foot and thus the risk of ulcers. Insoles also play 
a big role in preventing complications. The paper will present a conceptual solution of a model of footwear for 
patients with diabetes mellitus and a prototype of an insole made of knitwear, which was previously printed with 
medical clay, honey and extracts of the plants Rosmarinus offi  cinalis and Zingiber offi  cinale. Samples of knitwear 
that were printed with a paste containing Rosmarinus offi  cinalis extract showed exceptional antimicrobial acti-
vity against Staphylococcus aureus bacteria. Replaceable insoles for footwear are intended for the prevention of 
complications from Diabetes mellitus.
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1. UVOD

Diabetes mellitus je hronični, neizlječivi poreme-
ćaj metabolizma koji se karakteriše hiperglikemijom, 
tj. trajno povišenim nivoom glukoze u krvi. Nastaje 
zbog smanjene sekrecije ili smanjenog biološkog 
dejstva hormona insulina, koji narušava metabolizam 
ugljenih hidrata, masti i proteina. Nastaje zbog ge-
netske predispozicije ali važnu ulogu imaju i različiti 
faktori okoline [1]. Diabetes melitus postao je ozbiljan 
metabolički poremećaj i prijetnja javnom zdravlju u 
cijelom svijetu. Ubraja se među 10 najsmrtonosnijih 
poremećaja kod odraslih i procjenjuje se da uzroku-
je četiri milijuna smrtnih slučajeva svake godine u 
svijetu [2]. Prema rezultatima Međunarodne dijabe-
tičke federacije (IDF – International Diabetes Fede-
ration) globalna prevalencija dijabetesa u 2019. bila 
je 463 milijuna ljudi. Očekuje se da će porasti na 578 
milijuna do 2030. odnosno na 700 milijuna do 2045 
godine [2]. Višestruki problemi povezani su s patofi zi-
ologijom i liječenjem dijabetesa, i stoga je korištenje 
jednog terapeutskog sredstva za poništavanje svih 
aspekata bolesti gotovo nemoguće. Stoga se čini da 
jednosmjerni terapijski pristup u liječenju dijabetesa 
nije način liječenja bolesti Diabetes mellitus [3]. Opsež-
na istraživanja o ispitivanju antidijabetičkih lijekova u 
prošlim desetljećima potvrdila su prirodne proizvode 
(med i ljekovite biljke) kao jedan od glavnih potenci-
jalnih izvora lijekova protiv dijabetesa.

Upotreba meda u liječenju rana može se pratiti 
unazad do drevnih civilizacija. Terapeutska svojstva 
koja se pripisuju medu uključuju antimikrobne učinke 
i sposobnost pospješivanja zacjeljivanja rana. Med se 
danas koristi u liječenju akutnih i kroničnih rana, kao i 
u liječenju dijabetičkih ulkusa stopala (DFU). Do danas 
nisu zabilježena nepovoljna klinička opažanja nakon 
uporabe meda za liječenje DFU [4,5]. Antibakterijsko 
dejstvo meda uzrokuje vodonik-peroksid koji nastaje 
pri razblaživanju meda sa eksudatom iz rane [6]. Med 
ima širok spektar djelovanja protiv parazita koji mogu 
izazvati infekciju rana. Pokazalo se da sprječava deo-
bu ćelija kod Staphylococcus aureus (MRSA) otpornog 
na meticilin i smanjuje virulenciju MRSA [7]. Široki 
spektar antimkrobne aktivnosti meda, njegovo dje-
lovanje protiv bakterija i biofi lmova otpornih na anti-
biotike, kao i sposobnost da poboljša zarastanje rana 
čini ga varijantom vrijednom razmatranja u liječenju 
ulkusa dijabetičkog stopala [7]. Med je prepun hranji-
vih materija kao što su vitamini, minerali, antioksidan-
si, fruktoza, saharoza, aminokiseline i drugi proizvodi 
koji mogu igrati bitnu ulogu u zarastanju rana npr. sti-
mulisanjem rasta tkiva i angiogeneze. Ovo je proces 
kojim se iz već postojećih sudova formiraju novi krvni 

sudovi, čime se povećava količina kiseonika i hranjivih 
materija u području rane [8]. 

Ljekovite biljke imaju značajnu ulogu u održa-
vanju ljudskog zdravlja i od davnina se koriste u li-
ječenju raznih bolesti [9,10,11], a pokazalo se da su 
tradicionalni biljni lijekovi efi kasni i protiv dijabetesa 
[12,13,14,15]. Ekstrakti i molekule dobiveni iz prirod-
nih biljaka kao što su berberin, ginsenozidi, kurkumin, 
steviozid, gingeroli, kapsaicin, katehini, jednostavni 
fenolni spojevi, antocijanini, resveratrol, genistein i 
hesperidin koriste se za liječenje dijabetesa i otkrive-
no je da imaju različite mehanizme djelovanja [3,16]. 
Upotreba ljekovitog bilja u liječenju i njezi rana podra-
zumjeva dezinfekciju, debridman i obezbjeđenje ade-
kvatnog okruženja za prirodni proces zacjeljenja. U 
afričkim i azijskim zemljama upotreba ljekovitog bilja 
u liječenju ulkusa na dijabetičkim stopalima je opšte 
znanje i praksa [17]. Odabir biljaka protiv dijabetesa 
zavisi od različitih faktora, kao što su stadij progresije 
dijabetesa, dostupnost, vrste komorbiditeta kod pa-
cijenata, toksičnost i sigurnosni profi l biljaka [18,19]. 
U ovom radu će akcenat biti stavljen na dvije biljke, 
Rosmarinus offi  cinalis porijeklom iz Evrope i Zingiber 
offi  cinale iz Azije.

Ruzmarin (Rosmarinus offi  cinalis) je aromatič-
na biljka koja uglavnom raste u zemljama Meditera-
na. List, stablo i cvjetovi ove biljke sadrže niz terpena 
i njihovih derivata. Ekstrakt ruzmarina sadrži kornosol 
(fenolni diterpen) koji je odgovoran za visoku antiok-
sidativnu aktivnost, te ima antiinfl amatorno, antimi-
krobno i antikancerogeno dejstvo [20]. Efekat ruzma-
rina na zacjeljenje rana na dijabetičkim stopalima is-
pitivan je na miševima, gdje je zaključeno da eterično 
ulje ruzmarina pokazuje značajno ljekovito djelovanje 
u odnosu na vodeni ekstrakt kada se lokalno nanese 
na ranu dijabetičkih miševa [17].

Đumbir (Zingiber offi  cinale) potiče iz jugoi-
stočne Azije i ima dugu tradicionalnu upotrebu zbog 
svojih ljekovitih svojstava [21]. Đumbir se koristi kao 
antidijabetička biljka zbog svog djelovanja na inhi-
biciju enzima α-glukozidaze i α-amilaze. To je zbog 
prisutnosti šagola i gingerola kao fi tokonstituenata 
[22]. Za nekoliko bioaktivnih jedinjenja koja se nalaze 
u rizomu đumbira, dokazano je da imaju blagotvor-
no dejstvo protiv simptoma mnogih bolesti, parazita 
i insekata i kod lošeg zarastanja rana [23]. Istraživanja 
na miševa sa dijabetesom su otkrila da biljka Zingiber 
offi  cinale pojačava izlučivanje inzulina izazvano glu-
kozom i poboljšava toleranciju na glukozu [24]. Re-
zultati sugerišu da vodeni ekstrakti Zingiber offi  cinale 
pokazuju inhibitorni potencijal α-glukozidaze i mogu 
biti korisni u potrazi za alternativnim tretmanom u li-
ječenju Diabetes mellitus [25].
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Obuća za dijabetičare je specijalno dizajnirana 
obuća ili umetci za obuću, namjenjeni smanjenju rizi-
ka od ulkusa i smanjenju pritiska na određenim dijelo-
vima stopala, kod osoba oboljelih od Diabetes mellitus. 
Kod dijabetičke neuropatije obuća može imati ključnu 
ulogu u sprječavanju komplikacija stopala. Generalno, 
odgovarajuća obuća i ulošci za osobe sa dijabetesom 
treba da smanje vršni pritisak, ograniče stvaranje ka-
lusa i čireva i zaštite stopala od spoljašnjih uticaja [26]. 
Obuća za oboljele od dijabetesa posjeduje svoje spe-
cifi čnosti, po kojima se razlikuje od svakodnevne obu-
će. Dužina ove obuće treba biti 1-2 cm duža od dužine 
stopala a širina treba biti jednaka na svim dijelovima 
stopala. Dubina obuće treba da omogući da se prsti 
slobodno kreću bez izazivanja pritiska na medijalnoj, 
bočnoj ili dorzalnoj strani. Pored toga, veća dubina 
omogućava lakše prilagođavanje ortoza ili uložaka i 
omogućava labavo pristajanje bez pritiska [27]. Gor-

njište se može izrađivati od kože, neoprena ili mreža-
stih materijala. Gornjište treba biti prozračno i izdržlji-
vo i da ima sposobnost da se oblikuje prema deformi-
tetu bez stvaranja pritiska [27]. Podstava treba biti izra-
đena od mekog materijala i bez izbočenih šavova jer u 
nekim slučajevima i najmanja izbočina može izazvati 
iritaciju i oštećenje kože kod dijabetičkog stopala [28]. 
Uložne tabanice mogu biti gotove, prilagođene ili 
izrađene po mjeri. Primarna funkcija uložnih tabanica 
je raspodjela pritiska. Ovo se postiže principom pove-
ćanja kontaktne površine između stopala i uloška i do-
davanjem korektivnih elemenata u uložak. Pored toga 
uložne tabanice amortizuju, pružaju potporu svodu i 
smanjuju pritisak na stopalo [27]. Za izradu uložnih ta-
banica treba koristiti materijale koji apsorbuju udarce, 
meke ali dovoljno elastične i neklizajuće. Uložne taba-
nice izrađene od poliuretanske pjene i polimera EVA 
sprječavaju nastanak kalusa i oštećenje tkiva jer vrše 
manju silu trenja i smicanja na koži [29]. 

Cilj ovog rada bio je ukazati na probleme sa sto-
palima sa kojima se svakodnevno susreću oboljeli 
od Diabetes mellitus, kao i na važnost obuće i ulož-
nih tabanica kada je u pitanju preventivno liječenje 

ovog oboljenja. Model dijabetičke obuće, izrađen u 
softveru Mind, je osmišljen i dizajniran kako bi omo-
gućio veću udobnost osobama oboljelim od Diabetes 
mellitus i maksimalno smanjio opterećenje na odre-
đene dijelove stopala. Za izradu uložnih tabanica iza-
brana je bambusova pletenina jer je lagana, prozrač-
na i rastezljiva što bi omogućilo lako prilagođavanje 
stopalu i dobru termofi ziološku udobnost. Odabrana 
pletenina je štampana supstancama koje se koriste 
za liječenje ulkusa na dijabetičkom stopalu kao što su 
med i ekstrakti biljaka Rosmarinus offi  cinalis i Zingiber 
offi  cinale, tako da bi uložna tabanica obrađena ovim 
supstancama djelovala antimikrobno i protuupalno 
te spriječila dalje širenje ulkusa i onemogućila njihovo 
pojavljivanje.

2. MATERIJAL I METODE

Za izradu antimikrobno obrađenog uloška za 
prevenciju ulkusa kod oboljelih od Diabetes mellitus 
korištena je pletenina iz bambusovih vlakana u singl 
prepletaju površinske mase 127,68 gm-2, gustine po 
vertikali 19,6 cm-1 i po horizontali 17,2 cm-1. Za izra-
du paste za antimikrobnu štampu pletenine za izra-
du uložaka za oboljele od Diabetes mellitus korištena 
je medicinska zelena glina, med, ekstrakti ruzmarina 
(Rosmarinus offi  cinalis) i đumbira (Zingiber offi  cinale). 
Ekstrakti R. offi  cinalis i Z. offi  cinale konc. 150 g/L su 
ekstrahovani sa 80%-tnim etanolom. Hemijski sastav 
medicinske gline prikazan je u Tabeli 2.1.

2.1. Postupak antimikrobne obrade 
pletenina

Kod pripreme paste za štampu, medicinska glina 
(MG) je miješana sa destilovanom vodom (DV) i u tu 
smjesu su u različitim količinama dodavani med (M) i 
ekstrakti Rosmarinus offi  cinalis (RO) i Zingiber offi  cina-
le (ZO). Dobijeno je sedam različitih pasta za štampu 
koje su se koristile za antimikrobnu obradu bambuso-
vih pletenina (BAM). Sastav pasti za štampu prikazan 
je u šematskom prikazu na Slici 2.1.

Tabela 2.1: Hemijski sastav medicinske gline

Naziv komponente Hemijska formula Udio (%) Naziv komponente Hemijska formula Udio (%)

Silicijum dioksid SiO2 78,50 Magnezijum oksid MgO 0,066

Aluminijum oksid Al2O3 14,00 Gvožđe (III) oksid Fe2O3 4,46

Fosfor P u tragovima Mangan (II) oksid MnO 0,26

Kalijum oksid K2O 1,10 Bakar (II) boksid CuO 0,01

Kalcijum oksid CaO 0,78 Cink oksid ZnO 0,0099
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Štampa bambusove pletenine sa pripremljenim 
pastama se izvodila na mašini za sito štampu brzinom 
0,2 m/s u dva prolaza koristeći sito linijature 10. Na-
kon štampe uzorci su u sušioniku sušeni 20 minuta na 
temperaturi 400C.

2.2. Metode ispitivanja antimikrobno 
obrađenih pletenina

Za karakterizaciju antimikrobno obrađenih plete-
nina urađena su ispitivanja sposobnosti upijanja vode, 
vazdušne propustljivosti i antimikrobna svojstva.

2.2.1. Ispitivanje sposobnosti 
upijanja vode

Sposobnost upijanja vode izražava se količinom 
upijene vode (KUV) koju tekstilni materijal, doveden 
u ravnotežu sa standardnom atmosferom, može upiti 
pod defi nisanim uslovima, ukoliko je uronjen u vodu 
temperature 20ºC. Prema standardu DIN 53923 [30], 
priprema se 5 epruveta dimenzija 10x10 cm i dove-
du u ravnotežu sa standardnom atmosferom. Količina 
upijene vode se izračunava prema sledećem izrazu:

(2.1)

gdje je: KUV – količina upijene vode (g),  mm  – masa 
mokrog uzorka (g) i ms  –  masa suvog uzorka (g).

2.2.2. Ispitivanje vazdušne 
propustljivosti

Određivanje vazdušne propustljivosti vršeno je na 
uređaju za ispitivanje vazdušne propustljivosti SKYLI-
NE prema standradu SIST EN ISO 9237 [31]. Ispitivani 
uzorci štampanih pletenina su prethodno klimatizo-

vati pri standradnim uslovima. Na svakom uzorku je 
urađeno po 20 mjerenja na različitim mjestima.  Koli-
čina propuštenoga vazduha (q) kroz ispitivanu povr-
šinu uzorka (20 cm2)  je mjerena u (l/m2 ∙ s) pri razlici 
pritiska 100 Pa.

2.2.3. Ispitivanje antimikrobnog dejstva 
metodom difuzije u agaru

Antimikrobno dejstvo uzoraka štampanih pleteni-
na ispitivano je metodom difuzije u agaru [32,33]. Za 
testiranje su korišćene kulture Staphylococcus aureus
i Escherichia coli. Za ovo ispitivanje obrađeni uzorak 
tekstilnog materijala isječe se na krpice dimenzija 2,5 
x 2,5 cm. Nakon inkubacije mjerena je zona inhibicije 
po formuli:

                                                                                                                            (2.2)

gdje je: Zi – širina zone inhibicije (mm), T – totalna širina 
uzorka + zona inhibicije (mm), D – širina uzorka (mm). 
Ukoliko nema zone inhibicije, a nema rasta ispod uzo-
raka, onda se to defi niše kao kontaktna inhibicija.

2.3. Konstrukcija modela obuće za 
dijabetičare

Poštujući zahtjeve koje treba da ispunjava obu-
ća za dijabetičare napravljen je 3D model obuće 
[26,27,28,29]. Konstrukcija modela obuće za dijabe-
tičare urađena je koristeći softver MindCAD 3D for 
Footwear Advanced. Prvo se vrši iscrtavanje cipele na 
kalupu, zatim dodavanje sastavnih i ukrasnih šavova, 
dodavanje boja i izbor odgovarajućih materijala. Po-
stupak konstrukcije modela obuće za dijabetičare je 
prikazan na Slikama 2.2. do 2.5. 

              

50g MG + 30mL DV

50g MG + 30mL DV + 50g M

50g MG + 15mL DV + 15mL RO

50g MG + 15mL DV + 15mL ZO

50g MG + 15mL RO + 25g M

50g MG + 15mL ZO + 25g M

50g MG + 15mL RO + 15mL ZO + 25g M

Štampa 

za 

BAM-(MG)

BAM-(MG+M)

BAM-(MG+RO)

BAM-(MG+ )

BAM-(MG+M+RO)

BAM-(MG+M+ )

BAM-(MG+M+RO+ )

Pranje 

za 

BAM-(MG)( )

BAM-(MG+M)( )

BAM-(MG+RO)( )

BAM-(MG+ )( )

BAM-(MG+M+RO)( )

BAM-(MG+M+ )( )

BAM-(MG+M+RO+ )( )

Slika 2.1: Oznake uzoraka štampanih pletenina

KUV = 100 %                 

= ( )/2      
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Sl. 2.2: Iscrtan model obuće za dijabetičare  Sl. 2.3: Konačan izgled modela cipele za dijabetičare

Slika 2.4: 2D prikaz krojnih dijelova (unutrašnja strana cipele)
1) lub, 2) čičak traka, 3) jezik, 4) kapica, 5) oglavak, 6) čičak trake, 7) sarica

 
Slika 2.5: 2D prikaz krojnih dijelova (spoljašnja strana cipele)

1) lub, 2) sarica, 3) oglavak, 4) kapica, 5) čičak traka, 6) jezik
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3. REZULTATI I DISKUSIJA

3.1. Rezultati ispitivanja sposobnosti 

upijanja vode i vazdušne propustljivosti

Rezultati ispitivanja sposobnosti upijanja vode 
(KUV) i vazdušne propustljivosti (q) uzoraka za izradu 
uložaka za obuću od bambusove pletenine štampa-
nih medicinskom glinom uz dodatak meda, etanol-
skih ekstrakata biljaka Rosmarinus offi  cinalis i Zingiber 
offi  cinale prikazani su u Tabela 3.1. 

Sposobnost upijanja vode bamusove pletenine 
nakon štampe medicinskom glinom, medom i ek-
straktima biljaka Rosmarinus offi  cinalis i Zingiber offi  -
cinale se smanjila za 2,5x kod pletenine (BAM-(MG) do 
4,5x kod pletenine (BAM-(MG+M+RO) u odnosu na 
polazni uzorak BAM (327,03%), Tabela 3.1. Rezultati 
ispitivanja KUV antimikrobno štampanih uzoraka na-
kon pranja (15 min pri temperaturi 300C, gdje je omjer 

fl ote bio 1:30) u šejkeru bez ispiranja, pokazuju da se 
sposobnost upijanja vode približno 3x povećala u od-
nosu na uzorke nakon štampe, Tabela 3.1.

Vazdušna propustljivost pletenina nakon štampe 
se značajno smanjuje, i kod pletenine (BAM-(MG+M) 
iznosi svega 4,5% do 41,5% kod pletenine (BAM-
(MG+M+RO+ZO) od vrijednosti izmjerene kod po-
laznog uzorka BAM (1443,40 l/m²∙s). Nakon pranja 
vazdušne propustljivosti se povećavaju i kod pleteni-
ne (BAM-(MG+M+RO+ZO)(P) dostiže do 82% od vri-
jednosti za polazni uzorak, Tabela 3.1.

3.2. Rezultati ispitivanja antimikrobnog 

dejstva štampanih pletenina

Rezultati ispitivanja antimikrobnog dejstva bam-
busovih pletenina štampanih medicinskom glinom, 
medom i ekstraktima Rosmarinus offi  cinalis i Zingiber of-
fi cinale prikazani su u Tabela 3.2. i na Slikama 3.1. do 3.8.

Tabela 3.1: Rezultati ispitivanja količine upijene vode (KUV) i količine propuštenoga vazduha (q) 
uzoraka štampanih pletenina

Red. 
broj Oznaka uzorka KUV (%)

nakon štampe
KUV (%) 

nakon pranja 
q (l/m²∙s)

nakon štampe
q (l/m²∙s)

nakon pranja

1. BAM 327,03 - 1443,40 -

2. BAM-(MG) 128,03 255,35 89,59 875,34

3. BAM-(MG+M) 83,91 248,25 65,45 1041,05

4. BAM-(MG+RO) 84,64 255,22 164,31 1107,82

5. BAM-(MG+ZO) 85,23 275,71 515,24 1032,35

6. BAM-(MG+M+RO) 71,60 220,74 552,74 1021,79

7. BAM-(MG+M+ZO) 86,24 264,75 447,69 1071,12

8. BAM-(MG+M+RO+ZO) 99,62 292,56 600,01 1184,37

Tabela 3.2: Rezultati ispitivanja antimikrobnog dejstva bambusove pletenine nakon štampe i pranja

Red.
broj Oznaka uzorka

Staphylococcus aureus Escherichia coli

nakon štampe nakon pranja nakon štampe nakon pranja

1. BAM SKI - NA -

2. BAM-(MG) KI SKI KI SKI

3. BAM-(MG+M) KI SKI KI SKI

4. BAM-(MG+RO) Zi = 5,46 mm KI KI KI

5. BAM-(MG+ZO) KI SKI KI DKI

6. BAM-(MG+M+RO) Zi = 5,88 mm SKI KI DKI

7. BAM-(MG+M+ZO) KI SKI KI SKI

8. BAM-(MG+M+RO+ZO) Zi = 5,67 mm DKI KI KI

SKI – slaba kontaktna inhibicija (od 25% do 50% redukcija mikroorganizma ispod uzorka)
DKI – djelimična kontaktna inhibicija (više od 50% redukcija mikroorganizma ispod uzorka)
KI – kontaktna inhibicija (100% redukcija mikroorganizma ispod uzorka)
Zi – zona inhibicije (mm)
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Staphylococcus aureus (SKI) Escherichia coli (NA)

sa uzorkom nakon skidanja uzorka sa uzorkom nakon skidanja uzorka

Slika 3.1: Antibakterijsko dejstvo bambusove pletenine bez štampe (BAM)
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)

Staphylococcus aureus Escherichia coli 

nakon štampe (SKI) nakon pranja (SKI) nakon štampe (NA) nakon pranja (SKI)

Slika 3.2: Antibakterijsko dejstvo bambusove pletenine štampane medicinskom glinom 
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Staphylococcus aureus Escherichia coli 

nakon štampe (KI) nakon pranja (SKI) nakon štampe (KI) nakon pranja (SKI)

Slika 3.3: Antibakterijsko dejstvo pletenine štampane medicinskom glinom i medom
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+
R

O
)

Staphylococcus aureus Escherichia coli 

nakon štampe 
(Zi=5,46mm)

nakon pranja (KI) nakon štampe (KI) nakon pranja (KI)

Sl. 3.4: Antibakterijsko dejstvo pletenine štampane medic. glinom i ekstraktom Rosmarinus offi  cinalis
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Staphylococcus aureus Escherichia coli 

nakon štampe SKI) nakon pranja (SKI) nakon štampe (KI) nakon pranja (DKI)

Slika 3.5: Antibakterijsko dejstvo pletenine štampane medic. glinom i ekstraktom Zingiber offi  cinale
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Staphylococcus aureus Escherichia coli 

nakon štampe 
(Zi = 5,88 mm) nakon pranja (SKI) nakon štampe (KI) nakon pranja (DKI)

Slika 3.6: Antibakterijsko dejstvo pletenine štampane medic. glinom, medom i ekstraktom R. offi  cinalis
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Staphylococcus aureus Escherichia coli 

nakon štampe (KI) nakon pranja (SKI) nakon štampe (KI) nakon pranja (SKI)

Slika 3.7: Antibakterijsko dejstvo pletenine štampane medic. glinom, medom i ekstraktom Z. offi  cinale 
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Staphylococcus aureus Escherichia coli 

nakon štampe
(Zi = 5,67 mm) nakon pranja (DKI) nakon štampe (KI) nakon pranja (KI)

Slika 3.8: Antibakterijsko dejstvo bambusove pletenine štampane medicinskom glinom, medom i ekstrakti-
ma biljaka Rosmarinus offi  cinalis i Zingiber offi  cinale
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Na osnovu rezultata ispitivanja antimikrobnog 
dejstva bambusove pletenine štampane medicin-
skom glinom, medom i ekstraktima Rosmarinus offi  ci-
nalis i Zingiber offi  cinale možemo zaključiti da ekstrakt 
biljke Rosmarinus offi  cinalis ima izuzetno dobro anti-
mikrobno dejstvo na bakteriju Staphylococcus aureus, 
gdje se zona inhibicije kretala od 5,46 do 5,88 mm, 
tabela 3.3 i slike 3.4, 3.6 i 3.8. Antimikrobno dejstvo 
štampanih bambusovih pletenina na bakteriju Esche-
rihia coli se ogleda kroz kontaktnu inhibiciju za sve is-
pitivane uzorke, tab. 3.3 i sl. 3.3.-3.8., što se može sma-
trati dobrim dejstvom s obzirom da se radi o veoma 
rezistentnoj bakteriji.

Na osnovu rezultata ispitivanja antimikrobnog 
dejstva bambusove pletenine, nakon pranja, na bak-
terije Staphylococcus aureus i Escherichia coli najbolje 
rezultate je pokazao uzorak štampan medicinskom 
glinom i ekstraktom Rosmarinus offi  cinalis (BAM-
(MG+RO)-(P), tab. 3.3 i sl. 3.4. Navedeni uzorak je iza-
bran za izradu antimikrobne uložne tabanice za pre-
venciju bolesti diabetičkog stopala.

3.3. Izrada krojnih dijelova antimikrobno 
obrađenog uloška za dijabetičare

Da bi se izradili ulošci od antimikrobno štampa-
nih pletenina prethodno je bilo potrebno konstruisati 
krojne dijelove. Krojni dijelovi antimikrobno obrađe-
nog uloška iz bambusove pletenine prikazani su na 
slici 3.9., a izrađena uložna tabanica na slici 3.10.

Prema šablonima prikazanim na slici 3.9. iskrojeni 
su krojni dijelovi za izradu uložne tabanice iz štam-
pane bambusove pletenine (BAM-(MG+RO)(P), a na-
kon toga su sašiveni na mašini za šivenje. Šavovi su 
okrenuti prema vani kako ne bi došli u dodir s kožom 
i izazvali draženje kože, dok je štampani dio pletenine 
okrenut prema koži zbog svojih ljekovitih svojstava. 

4. ZAKLJUČAK

Na osnovu rezultata ispitivanja sposobnosti upi-
janja vode, vazdušne propustljivosti i antimikrobnih 
svojstava štampane bambusove pletenine štampa-
ne medicinskom glinom, medom i ekstraktima bilja-
ka Rosmarinus offi  cinalis i Zingiber offi  cinale, može se 
doći do sljedećih zaključaka:

 Dobru sposobnost upijanja vode i propustlji-
vost vazduha, nakon štampe i nakon pranja, 
pokazao je uzorak štampan medicinskom gli-
nom sa dodatakom meda i ekstrakta biljaka 
Rosmarinus offi  cinalis i Zingiber offi  cinale. Iz 
rezultata se može zaključiti da je sposobnost 
upijanja vode veća nakon pranja uzoraka, pa 
bi se u izradi uložnih tabanica za dijabetičku 
obuću prednost dala uzorcima nakon pranja, 
što bi omogućilo bolju termofi ziološku udob-
nost.

 Svi uzorci koji su štampani pastom u koju je 
dadan ekstrakt Rosmarinus offi  cinalis pokazali 
izuzetnu antimikrobnu aktivnost na bakteriju 
Staphylococcus aureus, gdje se zona inhibicije 
kretala od 5,46mm do 5,88mm. Bolju otpor-
nost na bakterije Staphylococcus aureus i Es-
cherichia coli pokazali su uzorci bez pranja, te 
bi sa aspekta antimikrobnog dejstva oni bili 
pogodniji za izradu uložnih tabanica za sma-
njenje širenja ulkusa i nastajanja istih. Među-
tim, zbog lošeg opipa odnosno kožno-sen-
zorske neudobnosti uzoraka nakon štampe, 
kao najbolji izabran je uzorak štampan me-
dicinskom glinom i ekstraktom Rosmarinus 
offi  cinalis nakon pranja i iz njega napravljena 
uložna tabanica.  

   
Slika 3.10: Uložna tabanica izrađena od pletenine 
štampane medic. glinom i ekstraktom R. offi  cinalis

Slika 3.9: Krojni dijelovi uloška 
(1-tabanica, 2-oglavak, 3-sarica)          
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