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MODULO PIEDE

DATA

PAZIENTE

ETA

GENERE

DIAGNOSI

OSPEDALE

ATTENZIONE! Allegare I'impronta del piede

SX

SX

CIRCONFERENZE DX

9 ALLUCE

811 DITO

6 1l DITO

41V DITO

2V DITO

Per calotta
10 FINE SUPPORTO

LUNGHEZZE DX

16 ALLUCE

1511 DITO

14 111 DITO

13 IV DITO

12V DITO

Per calotta
0 MEDIALE
1 LATERALE

Per cavigliera/gambaletto con dita

20 ALLUCE
1911 DITO

18 1l DITO
17 IV DITO

0539 Gambaletto
con dita

Fine supporto per calotta

10

Fine supporto per cavigliera/gambaletto con
dita

ARTICOLO ORDINATO
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NOTE/RINFORZI (specificare zona)
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