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Nom :……………………..………………. Prénom :……………………..…………

Période de relevé le : ………………………….……………………………………

RELEVÉ COMPRESSION MÉDICALE

Gauche 
en cm

Droite 
en cm

Tour de cheville b

Tour de mollet c

Tour de cuisse (bas/collants) m

Hauteur de 1/2 jambe (chaussettes) AD

Hauteur de jambe (bas/collants) AG

Tour de hanche (pour les collants)

Classe de contention

Couleur souhaitée

IMPORTANT : montrer ce document lors de votre consultation chez le médecin

ATTENTION 

La hauteur de demi-jambe doit être 
prise en haut du mollet au niveau du 
haut de la chaussette bien position-
née et non au creux du genou. 
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Taille et pointure 

Pied ouvert

Chaussettes 

Bas 

Collants

CHEVILLE
3 cm au-dessus de la 
malléole, à la partie la 
plus fine de la cheville

MOLLET
au point le plus fort

CUISSE
au point le plus fort

HAUTEUR
1/2 JAMBE

HANCHE
au point le plus fort

HAUTEUR
JAMBE

Dénomination des produits délivrés : ........................................................................................................................

..............................................................................................................................................................................................

.............................................................................................................................................................................................

TAILLE PATIENT CONTENTION :

1 2 3


