Healthcare-MafRtabelle

Schwimmtherapie-Hosen (Inkontinenz)

Passformgarantie: Beanstandungen der Passform (MaBanfertigung) miissen innerhalb von
14 Tagen nach Lieferung geltend gemacht werden; spatere Reklamationen der Passform kon-
nen nicht anerkannt werden. Fiir falsche MaBe und Farbangaben oder doppelte Auftrdge (per
Fax) haften wir nicht.

MaBe in cm angeben. Messen Sie am entspannten Kérper
direkt auf der Haut. T-Shirt und Badehose stdren nicht.

MaBe 1-10 fiir Badehosen
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1 Windeln ja nein
2 gemessen mit Windeln ja nein
3 Taillenumfang in Nabelhéhe
4 GesaBumfang
5 von Taille vorn bis Taille hinten
6 Beinldnge der Hose (7-15 cm)
7 Oberschenkelumfang rechts
8 Beinabschlussumfang rechts
9 Oberschenkelumfang links
10 Beinabschlussumfang links
MaBe 11-16 zusétzlich fiir Badeanziige
11 Koérper rund-um-messen *
12 AchselmaB rund-um-messen
13 Brustumfang
14 Halsumfang
15 Vorderléinge von Oberkante Brustbein * Mit dem Meter-BandmaB, von der Brust durch den Schritt,
bis zum Schritt (gerade messen) hinten hoch, Uber die Schulter, zuriick bis zum Anfang
16 KorpergroBe
Farbe:
ReiBverschliisse (RV) 15-20
17 ein RV vorne rechts /links
18 ein RV hinten rechts /links
19 ein RV Seite rechts Nlinks
20 ein RV vorne Mitte
21 durchgehender RV Seite rechts /Seite links
22 Gurtel ja nein
Sonderwiinsche/Bemerkungen:
Name:
Adresse:
Telefon:
Name des Patienten:
Alter:___ Geschlecht: weiblich mannlich

gemessen von Frau/Herrn




