
PIED DIABÉTIQUE
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X-DIAB
Référence : 490319N  

Pointure : de 36 à 46

AVANTAGES 
• SEMELLE RIGIDE À DÉROULÉ BATEAU: AMORTIT LE PAS ET 

IMMOBILISE LES ARTICULATIONS MÉTATARSOPHALANGIENNES, 
RÉDUIT LES PICS DE PRESSION

• TIGE AUTOMODELANTE POUR LOGER LES DÉFORMITÉS EN 
FLEXPELL

• VOLUME XXL

INDICATIONS 
• PLAIES ET ULCÈRES TALONNIERS

• BURSITES

AVANTAGES 
• DÉCHARGE TOTALE DU TALON (TEST NOVEL 2007)

• PARE-CHOCS POSTÉRIEURS AMOVIBLES

• SEMELLE PU SOUPLE DE DÉCHARGE 
PERSONNALISABLE

• OUVERTURE TOTALE PAR FERMETURE SCRATCH

TERAHEEL
Décharge des pressions talonnières

Référence : 490303S

Pointure : de 35/37 à 44/46 
Convient au pied gauche et droit

BREVETÉ

WO R LDW

ID
E

PAT E N T E D

Teraheel

Lab Novel 
Février 2007
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Test clinique en double aveugle du traitement en phase aiguë: STABIL 
D vs TCC (botte en fibre de verre moulée de contact total)
Dr. Faglia, Dr. Caravaggi, Dr. Clerici, Dr. Sganzaroli, Dr. Curci, Dr. Simonetti, Dr. Vailati, Dr. Somalvico
Diabetic Foot Centers: IRCCS Multimedica - Sesto S. Giovanni (Milan) Italy; Istituto Clinico Città Studi (Milan) 
Italy
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eral limb, previous or current deep
venous thrombosis of the leg, or mental
disorder interfer ing with patient
compliance.

Eligible patients were fully informed
of the study aim and procedures, and
written consent was obtained before
study participation. Patients were ran-
domly assigned to one of the two treat-
ment groups by opening randomization
codebreak envelopes containing one of
the two options. Separate randomization
was performed for each center, and a copy
of all randomization envelopes was kept
at the statistical department of the Multi-
medica center. The two arms were com-
posed of patients managed with a
nonremovable fiberglass off-bearing cast
(TCC group) and patients managed with
the Stabil-D (Podartis, Montebelluna,
Treviso, Italy) walker cast (Stabil-D
group).

TCC — Patients in the TCC group were
casted according to the technique de-
scribed previously by Caravaggi et al.
(13). All casts were made by personnel
with particular expertise in the use of this
device (W.V. in Sesto San Giovanni and
D.S. in Milan). Two types of fiberglass
bandages were used for construction of
the pressure-relief apparatus. The first
type of bandage (Softcast3M; 3M Health
Care, St. Paul, MN) was composed of fi-
berglass imbued with a polyurethane
resin with characteristics of flexibility and
re s i s t ance . The o the r bandage
(Scotchcast3M; 3M Health Care) was
composed of fiberglass imbued with a
polyurethane resin of two different con-
centrations that confers high resistance to
loading. A bandage with German cotton
and tubular stockinet was placed on the

limb. To further protect bony protru-
sions, such as the malleolus and tibial
crista, pieces of protective rubber foam
(Microfoam 3M; 3M Health Care) were
also applied. The structure was then rein-
forced with a stick made of a Scotchcast
bandage placed in the middle of the two
malleoli, extending beyond them for at
least 20 cm to give rigidity to the cast. The
same material was used to build a rigid
plantar sole. The number of layers applied
to construct the sole depended on the
weight of the patient (range 3–8 layers).
An aluminum stirrup was anchored to the
structure as a support to allow walking.
The side supports were secured with an
outer layer of Softcast3M. After very brief
training, all patients were able to walk
properly without crutches.
Stabil-D
The Stabil-D device is composed of a spe-
cifically designed rigid, boat-shaped, and
fully rocker bottom sole: its rounded ex-
tremities (at the heel and tiptoe) facilitate
gait, and its middle section improves the
mid-stance phase. The insole height (24
mm) avoids excessive lifting of the con-
tralateral limb during walk, thus lowering
the barycenter and favoring more stable
walking. The cover is made of Elastam
(Lycra), a yarn composed of polyurethane
segments and block copolymers that con-
fer high transparency and stability to the
system, mixed with polyethylene glycol
segments with the characteristic of elas-
ticity. At the ankle, the cast is provided
with removable, lateral stabilizer inserts
made of ABS, which ensure stability to the
tibiotarsal joint and/or adequate support
during gait. Moreover, a rigid brace made
of a thermoformable polymer material
properly supports the Achilles tendon

and contributes to stability during rolling
steps; such a brace can be adapted to the
foot deformity using a hot air gun and
malleolar forceps. The cast is closed dor-
sally with Velcro wrap placed over the
forefoot to relieve skin pressure and Vel-
cro straps with self-fitting rings placed
against the instep to secure perfect fasten-
ing, provide foot stability, and ensure a
perfect fit of the heel in the rigid brace.
Finally, more Velcro straps are placed or
secured with rings against the tibia to pro-
vide a secure fit.

The cast has a special foot arch sup-
port (Modus) with small adaptable in-
serts. This modular insole is made of
multiple layers of different stiffness and is
specifically designed to allow proper off-
loading by removing the small inserts
from the ulcerated area, without the need
for traditional milling procedures. The
bottom layer is composed of chemically
knitted closed cell polyphenylic foam
(Evaform 167). The middle layer is com-
posed of knitted, expandable, and mold-
able closed cell polystyrene foam
(plastazole). The Diapod cover, specifi-
cally designed for feet at risk of ulcer for-
mation, is composed of chemically
knitted dermocompatible Eva Diflex Vi-
bram (closed cell polyphenylic foam;
tested by ABICH Laboratories, Verbania,
Italy), which also has bactericidal and
fungicidal properties (tested by Fresenius
Institute, Taunusstein, Germany). Figure
1 shows the Stabil-D device and the Mo-
dus insole. Patients randomly assigned to
the Stabil-D group were carefully trained
for proper cast wearing, in particular for
accurate closure of Velcro straps, and
were prescribed continuous cast wear of
the Stabil-D; patients were allowed to re-
move the cast only during nocturnal rest.

Figure 1—“Stabil-D” device and the “Modus” insole. (A high-quality digital representation of this figure is available in the online issue.)
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Effectiveness of Removable Walker Cast

Versus Nonremovable Fiberglass

Off-Bearing Cast in the Healing of Diabetic

Plantar Foot Ulcer

A randomized controlled trial
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OBJECTIVE —
To evaluate the efficacy of a removable cast walker compared with that of a

nonremovable fiberglass off-bearing cast in the treatment of diabetic plantar foot ulcer.

RESEARCH DESIGN AND METHODS —
Forty-five adult diabetic patients with non-

ischemic, noninfected neuropathic plantar ulcer were randomly assigned for treatment with a

nonremovable fiberglass off-bearing cast (total contact cast [TCC] group) or walker cast (Stabil-D

group). Treatment duration was 90 days. Percent reduction in ulcer surface area and total healing

rates were evaluated after treatment.

RESULTS —
A total of 48 patients were screened; however, 2 patients in the TCC group and

1 patient in the Stabil-D group did not complete the study and were considered dropouts. There

were no significant differences in demographic and clinic characteristics of the 45 patients

completing the study. Ulcer surface decreased from
1.41 to 0.21 cm 2

(P �
0.001) in the TCC

group and from
2.18 to 0.45 cm 2

(P �
0.001) in the Stabil-D

group, with no significant

differences between groups (P �
0.722). Seventeen patients (73.9%) in the TCC group and 16

patients (72.7%) in the Stabil-D group achieved healing (P �
0.794). Average healing time was

35.3 �
3.1 and 39.7 �

4.2 days in the TCC and Stabil-D group, respectively (P �
0.708).

CONCLUSIONS —
The Stabil-D cast walker, although removable, was equivalent in efficacy

to the TCC in terms of ulcer size reduction and total healing rate. The easier use of Stabil-D may

help increase the use of off-loading devices in the management of plantar neuropathic diabetic

foot ulcers.

Diabetes Care 33:1419–1423, 2010

T he importance of excessive pressure

on the sole of the foot in the patho-

genesis of neuropathic plantar ul-

cers is well established (1). It is also

known that complete relief of pressure

from the ulcerated area is key to effective

healing (2). Use of a total contact cast

(TCC) is considered the gold standard for

management of neuropathic plantar ul-

cers (3). Nevertheless, management of pa-

tients with a TCC poses several problems

(4). Proper TCC application with avoid-

ance of iatrogenic lesions requires skilled

cast technicians and is an expensive and

time-consuming process (5). The use of a

TCC is absolutely contraindicated in pa-

tients with infection or critical ischemia. A

TCC
is also contraindicated in patients

who are very elderly, have visual or equi-

librium
problems, have a contralateral

foot ulcer, or have varicose veins. For

these reasons, TCCs are rarely used (6).

In an attempt to overcome these

problems, recent studies have evaluated

the efficacy of commercially available

nonremovable cast walkers (7–10). The

aim
of this study was to evaluate healing

outcomes in diabetic patients managed

with a nonremovable TCC and a new re-

movable off-loading device specifically

designed for the management of neuro-

pathic plantar ulcers.

RESEARCH DESIGN AND

METHODS —
Two centers specializ-

ing in diabetic foot management (located

in Sesto San Giovanni and Milan, Italy)

participated in this open, randomized

clinical trial. The ethics committee ap-

proved the study on 10 January 2008.

Consecutive patients were enrolled from

February 2008 through March 2009.

Study inclusion criteria were the presence

of a neuropathic plantar forefoot ulcer

with an area graded IA according to the

University of Texas Classification of Dia-

betic Wounds (11). Peripheral neuropa-

thy was diagnosed based on insensitivity

to a 10-g Semmes-Weinstein monofila-

ment in more than six of nine areas of the

foot and by a vibration perception thresh-

old measured by biothesiometer (Neu-

rothesiometer SLS, Nottingham, U.K.) at

the malleolus of �25 V. Exclusion criteria

were the presence of an ankle-brachial

pressure index �0.9 and/or transcutane-

ous oxygen tension �50 mmHg tested on

the dorsum of the foot and clinical signs of

infection. Both the probe-to-bone maneu-

ver and standard X-ray examination of the

foot were required to be negative for os-

teomyelitis (12). Additional exclusion cri-

teria included
use of steroids or

antimitotic drugs, the presence of visual

problems that could impair balance, an

active ulcer on the contralateral foot, pre-

vious major amputation of the contralat-
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INDICATIONS
• TRAITEMENT DES ULCÈRES NEUROPATHIQUES 

ET ISCHÉMIQUES.

• L’UNIQUE CHAUSSURE RECOMMANDÉE POUR UN 
PIED DIABÉTIQUE VASCULAIRE. CLINIQUEMENT 
TESTÉE.

• PIED DE CHARCOT

AVANTAGES 
• CHAUSSURE LA PLUS STABLE SUR LE MARCHÉ

• CONTREFORTS ARRIÈRE-PIED THERMO-
ADAPTABLES

• SEMELLE EXTERNE RIGIDE À BATEAU 
PERMETTANT UNE MEILLEURE STABILITÉ

• LANGUETTE DE PROTECTION CAPITONNÉE

STABIL D
Botte de marche avec décharge de 
l’avant-pied et du médio-pied

Référence : 490315N

Pointure : de 35/36 à 45/46 
Convient au pied gauche et droit

ORTHÈSE 
PLANTAIRE SUR 

MESURE

SEMELLE
MODUS

À UTILISER AVEC



INDICATIONS 
• TRAITEMENT DES ULCÈRES DORSAUX, INTER-

DIGITAUX ET SOUS LES ONGLES.

• CONVIENT AU PIED GAUCHE ET DROIT

AVANTAGES 
• SEMELLE EXTERNE SEMI-RIGIDE BIOMÉCANIQUE 

FAVORISANT LA REPRISE DU DÉROULÉ DU PAS. 
LA SEMELLE PROLONGE LA PHASE À MI-COURSE, 
RÉDUIT LA POSSIBILITÉ DE MOUVEMENT DES 
ARTICULATIONS MÉTATARSIENNES TOUT EN 
FAVORISANT LA GUÉRISON DU PIED.

TERAPES
Immobilisation partielle de l’avant-pied

Terapes

TD WPS TERAPES

TERA 
HEEL

6265

85 90 80 82 80

30

17

17

52

80 90 80 80 75 60

107 42 52 47 40

AT. HEELMED. HEEL

300.00

220.00

150.00

100.00

60.00

kPa

15.00

40.00

15.00

17 65 67 65 60 15

25 80 87 95 105 82 30

32 27 60 80 72 52

20 20 45 37 42

22 57 57 32

71 95 67 32

47 57 47

27 75 90 87 65

45 112 170 170 152 117 30

107 155 215 210 202 170 62

150 177155180 90

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

42 62 67 80 65

62 82 95 110 115 92 40

27

27 27

57 72 100 105 95 82

15 42 70 80 67

25

15

57 70 50

55 75 52

30 47 55 22

22 60 70 65 65 15

47 142 175 150 162 132 40

117 216 240 250 240 219 87

127 212212 212 92

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

300.00

220.00

150.00

100.00

60.00

kPa

15.00

40.00

15.00

17 65 67 65 60 15

25 80 87 95 105 82 30

32 27 60 80 72 52

20 20 45 37 42

22 57 57 32

71 95 67 32

47 57 47

27 75 90 87 65

45 112 170 170 152 117 30

107 155 215 210 202 170 62

150 177155180 90

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

42 62 67 80 65

62 82 95 110 115 92 40

27

27 27

57 72 100 105 95 82

15 42 70 80 67

25

15

57 70 50

55 75 52

30 47 55 22

22 60 70 65 65 15

47 142 175 150 162 132 40

117 216 240 250 240 219 87

127 212212 212 92

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

17 37 30 32 36 15

25 52 50 55 65 57 26

25 37 40 55 60 42

32

22

35 47 60 37

40 62 72 45

6740 80 55

23 45 32

45

67 62

50 72 84 86 77

77 135 150 157 147 132 70

112 165 190 192 182 160 92

127 152147167 92

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

300.00

220.00

150.00

100.00

60.00

kPa

15.00

40.00

15.00

17 65 67 65 60 15

25 80 87 95 105 82 30

32 27 60 80 72 52

20 20 45 37 42

22 57 57 32

71 26 67 32

47 57 47

27 75 90 87 65

45 112 170 170 152 117 30

107 155 215 210 202 170 62

150 177155180 90

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

Scarpa Podartis TD + Zero Scarpa in talismo standard

Test  NOVEL **

Scarpa Podartis WPS Scarpa in talismo standard

300.00

220.00

150.00

100.00

60.00

kPa

15.00

40.00

15.00

17 37 30 32 36 15 

25 52 50 55 65 57 26 

25 37 40 55 60 42 

32 

22 

35 47 60 37 

40 62 72 45 

67 40 80 55 

 23  45 32 

45 

67 62 

50 72 84 86 77 

77 135 150 157 147 132 70 

112 165 190 192 182 160 92 

127 152 147 167 92 

AT. HEEL 

MID. FOOT 

AT. FOREF 

LESS. TOES ALLUX 

MED. FOREF 

MED. HEEL 

17 37 30 32 36 15

25 52 50 55 65 57 26

25 37 40 55 60 42

32

22

35 47 60 37

40 62 72 45

6740 80 55

23 45 32

45

67 62

50 72 84 86 77

77 135 150 157 147 132 70

112 165 190 192 182 160 92

127 152147167 92

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

300.00

220.00

150.00

100.00

60.00

kPa

15.00

40.00

15.00

17 65 67 65 60 15

25 80 87 95 105 82 30

32 27 60 80 72 52

20 20 45 37 42

22 57 57 32

71 26 67 32

47 57 47

27 75 90 87 65

45 112 170 170 152 117 30

107 155 215 210 202 170 62

150 177155180 90

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

300.00

220.00

150.00

100.00

60.00

kPa

15.00

40.00

15.00

17 37 30 32 36 15 

25 52 50 55 65 57 26 

25 37 40 55 60 42 

32 

22 

35 47 60 37 

40 62 72 45 

67 40 80 55 

 23  45 32 

45 

67 62 

50 72 84 86 77 

77 135 150 157 147 132 70 

112 165 190 192 182 160 92 

127 152 147 167 92 

AT. HEEL 

MID. FOOT 

AT. FOREF 

LESS. TOES ALLUX 

MED. FOREF 

MED. HEEL 

17 37 30 32 36 15

25 52 50 55 65 57 26

25 37 40 55 60 42

32

22

35 47 60 37

40 62 72 45

6740 80 55

23 45 32

45

67 62

50 72 84 86 77

77 135 150 157 147 132 70

112 165 190 192 182 160 92

127 152147167 92

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

300.00

220.00

150.00

100.00

60.00

kPa

15.00

40.00

15.00

17 65 67 65 60 15

25 80 87 95 105 82 30

32 27 60 80 72 52

20 20 45 37 42

22 57 57 32

71 26 67 32

47 57 47

27 75 90 87 65

45 112 170 170 152 117 30

107 155 215 210 202 170 62

150 177155180 90

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

300.00

220.00

150.00

100.00

60.00

kPa

15.00

40.00

15.00

17 37 30 32 36 15 

25 52 50 55 65 57 26 

25 37 40 55 60 42 

32 

22 

35 47 60 37 

40 62 72 45 

67 40 80 55 

 23  45 32 

45 

67 62 

50 72 84 86 77 

77 135 150 157 147 132 70 

112 165 190 192 182 160 92 

127 152 147 167 92 

AT. HEEL 

MID. FOOT 

AT. FOREF 

LESS. TOES ALLUX 

MED. FOREF 

MED. HEEL 

17 37 30 32 36 15

25 52 50 55 65 57 26

25 37 40 55 60 42

32

22

35 47 60 37

40 62 72 45

6740 80 55

23 45 32

45

67 62

50 72 84 86 77

77 135 150 157 147 132 70

112 165 190 192 182 160 92

127 152147167 92

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

300.00

220.00

150.00

100.00

60.00

kPa

15.00

40.00

15.00

17 65 67 65 60 15

25 80 87 95 105 82 30

32 27 60 80 72 52

20 20 45 37 42

22 57 57 32

71 26 67 32

47 57 47

27 75 90 87 65

45 112 170 170 152 117 30

107 155 215 210 202 170 62

150 177155180 90

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

300.00

220.00

150.00

100.00

60.00

kPa

15.00

40.00

15.00

17 37 30 32 36 15 

25 52 50 55 65 57 26 

25 37 40 55 60 42 

32 

22 

35 47 60 37 

40 62 72 45 

67 40 80 55 

 23  45 32 

45 

67 62 

50 72 84 86 77 

77 135 150 157 147 132 70 

112 165 190 192 182 160 92 

127 152 147 167 92 

AT. HEEL 

MID. FOOT 

AT. FOREF 

LESS. TOES ALLUX 

MED. FOREF 

MED. HEEL 

17 37 30 32 36

25 52 50 55 65

25 37 40 55

32

22

35 47

40 62 72

6740

23 45 67 62

50 72 84 86 77

77 135 150 157 147 132

112 165 190 192 182 160 92

127 152147167 92

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

300.00

220.00

150.00

100.00

60.00

kPa

15.00

40.00

15.00

17 37 30 32 36 15 

25 52 50 55 65 57 26 

25 37 40 55 60 42 

32 

22 

35 47 60 37 

40 62 72 45 

67 40 80 55 

 23  45 32 

45 

67 62 

50 72 84 86 77 

77 135 150 157 147 132 70 

112 165 190 192 182 160 92 

127 152 147 167 92 

AT. HEEL 

MID. FOOT 

AT. FOREF 

LESS. TOES ALLUX 

MED. FOREF 

MED. HEEL 

17 37 30 32 36 15

25 52 50 55 65 57 26

25 37 40 55 60 42

32

22

35 47 60 37

40 62 72 45

6740 80 55

23 45 32

45

67 62

50 72 84 86 77

77 135 150 157 147 132 70

112 165 190 192 182 160 92

127 152147167 92

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

300.00

220.00

150.00

100.00

60.00

kPa

15.00

40.00

15.00

17 65 67 65 60 15

25 80 87 95 105 82 30

32 27 60 80 72 52

20 20 45 37 42

22 57 57 32

71 26 67 32

47 57 47

27 75 90 87 65

45 112 170 170 152 117 30

107 155 215 210 202 170 62

150 177155180 90

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

Test  NOVEL **

Scarpa Podartis Teraheel

300.00

220.00

150.00

100.00

60.00

kPa

15.00

40.00

15.00

70 135 135 130 115 55

115 140 140 130 122 110 67

92 90 92 85 87 80

73 73 73

37

45 60 67 62

45 57 70 52

262755 75

626555 60 72

85 90 80 82 80

30

30

15

17

17

52

80 90 80 80 75 60

107 42 52 47 40

57

167 187

5057

55

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

75

87

8247 25 25

25

32 22

27

27

5232

55 22

52

42

300.00

220.00

150.00

100.00

60.00

kPa

15.00

40.00

15.00

17 37 30 32 36 15 

25 52 50 55 65 57 26 

25 37 40 55 60 42 

32 

22 

35 47 60 37 

40 62 72 45 

67 40 80 55 

 23  45 32 

45 

67 62 

50 72 84 86 77 

77 135 150 157 147 132 70 

112 165 190 192 182 160 92 

127 152 147 167 92 

AT. HEEL 

MID. FOOT 

AT. FOREF 

LESS. TOES ALLUX 

MED. FOREF 

MED. HEEL 

17 37 30 32 36 15

25 52 50 55 65 57 26

25 37 40 55 60 42

32

22

35 47 60 37

40 62 72 45

6740 80 55

23 45 32

45

67 62

50 72 84 86 77

77 135 150 157 147 132 70

112 165 190 192 182 160 92

127 152147167 92

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

300.00

220.00

150.00

100.00

60.00

kPa

15.00

40.00

15.00

17 65 67 65 60 15

25 80 87 95 105 82 30

32 27 60 80 72 52

20 20 45 37 42

22 57 57 32

71 26 67 32

47 57 47

27 75 90 87 65

45 112 170 170 152 117 30

107 155 215 210 202 170 62

150 177155180 90

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

Test  NOVEL **

Scarpa Podartis Terapes

40 77 72 77 77 15

52 90 85 85 97 52 50

52 82 82 75 77 65

27

30

35 55 70 52

35 47 50 56

6732 32 35 50

23 05 50

60

52 40

60 77 77 82 82

70 120 137 135 127 115 77

107 155 170 152 157 145 95

100 122120125 85

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

300.00

220.00

150.00

100.00

60.00

kPa

15.00

40.00

15.00

17 65 67 65 60 15

25 80 87 95 105 82 30

32 27 60 80 72 52

20 20 45 37 42

22 57 57 32

71 26 67 32

47 57 47

27 75 90 87 65

45 112 170 170 152 117 30

107 155 215 210 202 170 62

150 177155180 90

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

20 15

32 40 30

45 15 15 20 20

42 25

22

15

65

300.00

220.00

150.00

100.00

60.00

kPa

15.00

40.00

15.00

17 37 30 32 36 15 

25 52 50 55 65 57 26 

25 37 40 55 60 42 

32 

22 

35 47 60 37 

40 62 72 45 

67 40 80 55 

 23  45 32 

45 

67 62 

50 72 84 86 77 

77 135 150 157 147 132 70 

112 165 190 192 182 160 92 

127 152 147 167 92 

AT. HEEL 

MID. FOOT 

AT. FOREF 

LESS. TOES ALLUX 

MED. FOREF 

MED. HEEL 

17 37 30 32 36 15

25 52 50 55 65 57 26

25 37 40 55 60 42

32

22

35 47 60 37

40 62 72 45

6740 80 55

23 45 32

45

67 62

50 72 84 86 77

77 135 150 157 147 132 70

112 165 190 192 182 160 92

127 152147167 92

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

17 65 67 65 60

25 80 87 95 105

32 27 60 80 72

20 20 45 37 42

22 57 57 32

71 26

47 57 47

27 75 90 87 65

45 112 170 170 152 11

107 155 215 210 202 170 62

150 177155180 90

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

Test  NOVEL **

STABIL D

300.00

220.00

150.00

100.00

60.00

kPa

15.00

40.00

15.00

17 37 30 32 36 15 

25 52 50 55 65 57 26 

25 37 40 55 60 42 

32 

22 

35 47 60 37 

40 62 72 45 

67 40 80 55 

 23  45 32 

45 

67 62 

50 72 84 86 77 

77 135 150 157 147 132 70 

112 165 190 192 182 160 92 

127 152 147 167 92 

AT. HEEL 

MID. FOOT 

AT. FOREF 

LESS. TOES ALLUX 

MED. FOREF 

MED. HEEL 

17 37 30 32

25 52 50

25 37 40 55

32

22

50

77 135 150 157 147 132

112 165 190 192 182 160 92

127

MID. FOOT

LESS. ALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

17 37 30 32 36 15

25 52 50 55 65 57 26

25 37 40 55 60 42

32

22

35 47 60 37

40 62 72 45

6740 80 55

23 45 32

45

67 62

50 72 84 86 77

77 135 150 157 147 132 70

112 165 190 192 182 160 92

127 152147167 92

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

300.00

220.00

150.00

100.00

60.00

kPa

15.00

40.00

15.00

17 65 67 65 60 15

25 80 87 95 105 82 30

32 27 60 80 72 52

20 20 45 37 42

22 57 57 32

71 26 67 32

47 57 47

27 75 90 87 65

45 112 170 170 152 117 30

107 155 215 210 202 170 62

150 177155180 90

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

Scarpa Podartis Stabil D

40 77 72 77 77 15

52 90 85 85 97 52 50

52 82 82 75 77 65

27

30

35 55 70 52

35 47 50 56

6732 32 35 50

23 05 50

60

52 40

60 77 77 82 82

70 120 137 135 127 115 77

107 155 170 152 157 145 95

100 122120125 85

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

300.00

220.00

150.00

100.00

60.00

kPa

15.00

40.00

15.00

17 65 67 65 60 15

25 80 87 95 105 82 30

32 27 60 80 72 52

20 20 45 37 42

22 57 57 32

71 26 67 32

47 57 47

27 75 90 87 65

45 112 170 170 152 117 30

107 155 215 210 202 170 62

150 177155180 90

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

20 15

32 40 30

45 15 15 20 20

42 25

22

15

65

300.00

220.00

150.00

100.00

60.00

kPa

15.00

40.00

15.00

17 37 30 32 36 15 

25 52 50 55 65 57 26 

25 37 40 55 60 42 

32 

22 

35 47 60 37 

40 62 72 45 

67 40 80 55 

 23  45 32 

45 

67 62 

50 72 84 86 77 

77 135 150 157 147 132 70 

112 165 190 192 182 160 92 

127 152 147 167 92 

AT. HEEL 

MID. FOOT 

AT. FOREF 

LESS. TOES ALLUX 

MED. FOREF 

MED. HEEL 

17 37 30 32 36 15

25 52 50 55 65 57 26

25 37 40 55 60 42

32

22

35 47 60 37

40 62 72 45

6740 80 55

23 45 32

45

67 62

50 72 84 86 77

77 135 150 157 147 132 70

112 165 190 192 182 160 92

127 152147167 92

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

17 65 67 65

25 80 87

32 27

20 20 45 37 42

27

45 112

107 155 215 210 202 170 62

150

MID. FOOT

LESS. ALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

Test  NOVEL **

Fév 2007, 
Lab Novel

WPS
Décharge des ulcères et des pressions 
de l’avant-pied

Référence : 490306N (noir)

Pointure : de 35/36 à 45/46 
Convient au pied gauche et droit

INDICATIONS 
• DÉCHARGE DES ULCÈRES DIGITAUX ET 

INTERDIGITAUX ET DES PRESSIONS SUR L’AVANT-
PIED

AVANTAGES 
• STABILITÉ : FAIBLE TALUS (8°) FACILITANT LA 

MARCHE TOUT EN ASSURANT LA DÉCHARGE DE 
L’AVANT-PIED.

• LA HAUTEUR DE LA SEMELLE EXTERNE EST 
SEULEMENT DE 34 MM

• LA MEILLEURE CHAUSSURE DE DÉCHARGE DE 
L’AVANT-PIED. CLINIQUEMENT TESTÉE.

• CONTREFORTS RENFORCÉS POUR AMÉLIORER LA 
STABILITÉ.

TD WPS TERAPES

TERA 
HEEL

6265

85 90 80 82 80

30

17

17

52

80 90 80 80 75 60

107 42 52 47 40

AT. HEELMED. HEEL

300.00

220.00

150.00

100.00

60.00

kPa

15.00

40.00

15.00

17 65 67 65 60 15

25 80 87 95 105 82 30

32 27 60 80 72 52

20 20 45 37 42

22 57 57 32

71 95 67 32

47 57 47

27 75 90 87 65

45 112 170 170 152 117 30

107 155 215 210 202 170 62

150 177155180 90

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

42 62 67 80 65

62 82 95 110 115 92 40

27

27 27

57 72 100 105 95 82

15 42 70 80 67

25

15

57 70 50

55 75 52

30 47 55 22

22 60 70 65 65 15

47 142 175 150 162 132 40

117 216 240 250 240 219 87

127 212212 212 92

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

300.00

220.00

150.00

100.00

60.00

kPa

15.00

40.00

15.00

17 65 67 65 60 15

25 80 87 95 105 82 30

32 27 60 80 72 52

20 20 45 37 42

22 57 57 32

71 95 67 32

47 57 47

27 75 90 87 65

45 112 170 170 152 117 30

107 155 215 210 202 170 62

150 177155180 90

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

42 62 67 80 65

62 82 95 110 115 92 40

27

27 27

57 72 100 105 95 82

15 42 70 80 67

25

15

57 70 50

55 75 52

30 47 55 22

22 60 70 65 65 15

47 142 175 150 162 132 40

117 216 240 250 240 219 87

127 212212 212 92

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

17 37 30 32 36 15

25 52 50 55 65 57 26

25 37 40 55 60 42

32

22

35 47 60 37

40 62 72 45

6740 80 55

23 45 32

45

67 62

50 72 84 86 77

77 135 150 157 147 132 70

112 165 190 192 182 160 92

127 152147167 92

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

300.00

220.00

150.00

100.00

60.00

kPa

15.00

40.00

15.00

17 65 67 65 60 15

25 80 87 95 105 82 30

32 27 60 80 72 52

20 20 45 37 42

22 57 57 32

71 26 67 32

47 57 47

27 75 90 87 65

45 112 170 170 152 117 30

107 155 215 210 202 170 62

150 177155180 90

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

Scarpa Podartis TD + Zero Scarpa in talismo standard

Test  NOVEL **

Scarpa Podartis WPS Scarpa in talismo standard

300.00

220.00

150.00

100.00

60.00

kPa

15.00

40.00

15.00

17 37 30 32 36 15 

25 52 50 55 65 57 26 

25 37 40 55 60 42 

32 

22 

35 47 60 37 

40 62 72 45 

67 40 80 55 

 23  45 32 

45 

67 62 

50 72 84 86 77 

77 135 150 157 147 132 70 

112 165 190 192 182 160 92 

127 152 147 167 92 

AT. HEEL 

MID. FOOT 

AT. FOREF 

LESS. TOES ALLUX 

MED. FOREF 

MED. HEEL 

17 37 30 32 36 15

25 52 50 55 65 57 26

25 37 40 55 60 42

32

22

35 47 60 37

40 62 72 45

6740 80 55

23 45 32

45

67 62

50 72 84 86 77

77 135 150 157 147 132 70

112 165 190 192 182 160 92

127 152147167 92

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

300.00

220.00

150.00

100.00

60.00

kPa

15.00

40.00

15.00

17 65 67 65 60 15

25 80 87 95 105 82 30

32 27 60 80 72 52

20 20 45 37 42

22 57 57 32

71 26 67 32

47 57 47

27 75 90 87 65

45 112 170 170 152 117 30

107 155 215 210 202 170 62

150 177155180 90

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

300.00

220.00

150.00

100.00

60.00

kPa

15.00

40.00

15.00

17 37 30 32 36 15 

25 52 50 55 65 57 26 

25 37 40 55 60 42 

32 

22 

35 47 60 37 

40 62 72 45 

67 40 80 55 

 23  45 32 

45 

67 62 

50 72 84 86 77 

77 135 150 157 147 132 70 

112 165 190 192 182 160 92 

127 152 147 167 92 

AT. HEEL 

MID. FOOT 

AT. FOREF 

LESS. TOES ALLUX 

MED. FOREF 

MED. HEEL 

17 37 30 32 36 15

25 52 50 55 65 57 26

25 37 40 55 60 42

32

22

35 47 60 37

40 62 72 45

6740 80 55

23 45 32

45

67 62

50 72 84 86 77

77 135 150 157 147 132 70

112 165 190 192 182 160 92

127 152147167 92

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

300.00

220.00

150.00

100.00

60.00

kPa

15.00

40.00

15.00

17 65 67 65 60 15

25 80 87 95 105 82 30

32 27 60 80 72 52

20 20 45 37 42

22 57 57 32

71 26 67 32

47 57 47

27 75 90 87 65

45 112 170 170 152 117 30

107 155 215 210 202 170 62

150 177155180 90

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

300.00

220.00

150.00

100.00

60.00

kPa

15.00

40.00

15.00

17 37 30 32 36 15 

25 52 50 55 65 57 26 

25 37 40 55 60 42 

32 

22 

35 47 60 37 

40 62 72 45 

67 40 80 55 

 23  45 32 

45 

67 62 

50 72 84 86 77 

77 135 150 157 147 132 70 

112 165 190 192 182 160 92 

127 152 147 167 92 

AT. HEEL 

MID. FOOT 

AT. FOREF 

LESS. TOES ALLUX 

MED. FOREF 

MED. HEEL 

17 37 30 32 36 15

25 52 50 55 65 57 26

25 37 40 55 60 42

32

22

35 47 60 37

40 62 72 45

6740 80 55

23 45 32

45

67 62

50 72 84 86 77

77 135 150 157 147 132 70

112 165 190 192 182 160 92

127 152147167 92

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

300.00

220.00

150.00

100.00

60.00

kPa

15.00

40.00

15.00

17 65 67 65 60 15

25 80 87 95 105 82 30

32 27 60 80 72 52

20 20 45 37 42

22 57 57 32

71 26 67 32

47 57 47

27 75 90 87 65

45 112 170 170 152 117 30

107 155 215 210 202 170 62

150 177155180 90

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

300.00

220.00

150.00

100.00

60.00

kPa

15.00

40.00

15.00

17 37 30 32 36 15 

25 52 50 55 65 57 26 

25 37 40 55 60 42 

32 

22 

35 47 60 37 

40 62 72 45 

67 40 80 55 

 23  45 32 

45 

67 62 

50 72 84 86 77 

77 135 150 157 147 132 70 

112 165 190 192 182 160 92 

127 152 147 167 92 

AT. HEEL 

MID. FOOT 

AT. FOREF 

LESS. TOES ALLUX 

MED. FOREF 

MED. HEEL 

17 37 30 32 36

25 52 50 55 65

25 37 40 55

32

22

35 47

40 62 72

6740

23 45 67 62

50 72 84 86 77

77 135 150 157 147 132

112 165 190 192 182 160 92

127 152147167 92

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

300.00

220.00

150.00

100.00

60.00

kPa

15.00

40.00

15.00

17 37 30 32 36 15 

25 52 50 55 65 57 26 

25 37 40 55 60 42 

32 

22 

35 47 60 37 

40 62 72 45 

67 40 80 55 

 23  45 32 

45 

67 62 

50 72 84 86 77 

77 135 150 157 147 132 70 

112 165 190 192 182 160 92 

127 152 147 167 92 

AT. HEEL 

MID. FOOT 

AT. FOREF 

LESS. TOES ALLUX 

MED. FOREF 

MED. HEEL 

17 37 30 32 36 15

25 52 50 55 65 57 26

25 37 40 55 60 42

32

22

35 47 60 37

40 62 72 45

6740 80 55

23 45 32

45

67 62

50 72 84 86 77

77 135 150 157 147 132 70

112 165 190 192 182 160 92

127 152147167 92

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

300.00

220.00

150.00

100.00

60.00

kPa

15.00

40.00

15.00

17 65 67 65 60 15

25 80 87 95 105 82 30

32 27 60 80 72 52

20 20 45 37 42

22 57 57 32

71 26 67 32

47 57 47

27 75 90 87 65

45 112 170 170 152 117 30

107 155 215 210 202 170 62

150 177155180 90

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

Test  NOVEL **

Scarpa Podartis Teraheel

300.00

220.00

150.00

100.00

60.00

kPa

15.00

40.00

15.00

70 135 135 130 115 55

115 140 140 130 122 110 67

92 90 92 85 87 80

73 73 73

37

45 60 67 62

45 57 70 52

262755 75

626555 60 72

85 90 80 82 80

30

30

15

17

17

52

80 90 80 80 75 60

107 42 52 47 40

57

167 187

5057

55

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

75

87

8247 25 25

25

32 22

27

27

5232

55 22

52

42

300.00

220.00

150.00

100.00

60.00

kPa

15.00

40.00

15.00

17 37 30 32 36 15 

25 52 50 55 65 57 26 

25 37 40 55 60 42 

32 

22 

35 47 60 37 

40 62 72 45 

67 40 80 55 

 23  45 32 

45 

67 62 

50 72 84 86 77 

77 135 150 157 147 132 70 

112 165 190 192 182 160 92 

127 152 147 167 92 

AT. HEEL 

MID. FOOT 

AT. FOREF 

LESS. TOES ALLUX 

MED. FOREF 

MED. HEEL 

17 37 30 32 36 15

25 52 50 55 65 57 26

25 37 40 55 60 42

32

22

35 47 60 37

40 62 72 45

6740 80 55

23 45 32

45

67 62

50 72 84 86 77

77 135 150 157 147 132 70

112 165 190 192 182 160 92

127 152147167 92

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

300.00

220.00

150.00

100.00

60.00

kPa

15.00

40.00

15.00

17 65 67 65 60 15

25 80 87 95 105 82 30

32 27 60 80 72 52

20 20 45 37 42

22 57 57 32

71 26 67 32

47 57 47

27 75 90 87 65

45 112 170 170 152 117 30

107 155 215 210 202 170 62

150 177155180 90

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

Test  NOVEL **

Scarpa Podartis Terapes

40 77 72 77 77 15

52 90 85 85 97 52 50

52 82 82 75 77 65

27

30

35 55 70 52

35 47 50 56

6732 32 35 50

23 05 50

60

52 40

60 77 77 82 82

70 120 137 135 127 115 77

107 155 170 152 157 145 95

100 122120125 85

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

300.00

220.00

150.00

100.00

60.00

kPa

15.00

40.00

15.00

17 65 67 65 60 15

25 80 87 95 105 82 30

32 27 60 80 72 52

20 20 45 37 42

22 57 57 32

71 26 67 32

47 57 47

27 75 90 87 65

45 112 170 170 152 117 30

107 155 215 210 202 170 62

150 177155180 90

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

20 15

32 40 30

45 15 15 20 20

42 25

22

15

65

300.00

220.00

150.00

100.00

60.00

kPa

15.00

40.00

15.00

17 37 30 32 36 15 

25 52 50 55 65 57 26 

25 37 40 55 60 42 

32 

22 

35 47 60 37 

40 62 72 45 

67 40 80 55 

 23  45 32 

45 

67 62 

50 72 84 86 77 

77 135 150 157 147 132 70 

112 165 190 192 182 160 92 

127 152 147 167 92 

AT. HEEL 

MID. FOOT 

AT. FOREF 

LESS. TOES ALLUX 

MED. FOREF 

MED. HEEL 

17 37 30 32 36 15

25 52 50 55 65 57 26

25 37 40 55 60 42

32

22

35 47 60 37

40 62 72 45

6740 80 55

23 45 32

45

67 62

50 72 84 86 77

77 135 150 157 147 132 70

112 165 190 192 182 160 92

127 152147167 92

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

17 65 67 65 60

25 80 87 95 105

32 27 60 80 72

20 20 45 37 42

22 57 57 32

71 26

47 57 47

27 75 90 87 65

45 112 170 170 152 11

107 155 215 210 202 170 62

150 177155180 90

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

Test  NOVEL **

STABIL D

300.00

220.00

150.00

100.00

60.00

kPa

15.00

40.00

15.00

17 37 30 32 36 15 

25 52 50 55 65 57 26 

25 37 40 55 60 42 

32 

22 

35 47 60 37 

40 62 72 45 

67 40 80 55 

 23  45 32 

45 

67 62 

50 72 84 86 77 

77 135 150 157 147 132 70 

112 165 190 192 182 160 92 

127 152 147 167 92 

AT. HEEL 

MID. FOOT 

AT. FOREF 

LESS. TOES ALLUX 

MED. FOREF 

MED. HEEL 

17 37 30 32

25 52 50

25 37 40 55

32

22

50

77 135 150 157 147 132

112 165 190 192 182 160 92

127

MID. FOOT

LESS. ALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

17 37 30 32 36 15

25 52 50 55 65 57 26

25 37 40 55 60 42

32

22

35 47 60 37

40 62 72 45

6740 80 55

23 45 32

45

67 62

50 72 84 86 77

77 135 150 157 147 132 70

112 165 190 192 182 160 92

127 152147167 92

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

300.00

220.00

150.00

100.00

60.00

kPa

15.00

40.00

15.00

17 65 67 65 60 15

25 80 87 95 105 82 30

32 27 60 80 72 52

20 20 45 37 42

22 57 57 32

71 26 67 32

47 57 47

27 75 90 87 65

45 112 170 170 152 117 30

107 155 215 210 202 170 62

150 177155180 90

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

Scarpa Podartis Stabil D

40 77 72 77 77 15

52 90 85 85 97 52 50

52 82 82 75 77 65

27

30

35 55 70 52

35 47 50 56

6732 32 35 50

23 05 50

60

52 40

60 77 77 82 82

70 120 137 135 127 115 77

107 155 170 152 157 145 95

100 122120125 85

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

300.00

220.00

150.00

100.00

60.00

kPa

15.00

40.00

15.00

17 65 67 65 60 15

25 80 87 95 105 82 30

32 27 60 80 72 52

20 20 45 37 42

22 57 57 32

71 26 67 32

47 57 47

27 75 90 87 65

45 112 170 170 152 117 30

107 155 215 210 202 170 62

150 177155180 90

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

20 15

32 40 30

45 15 15 20 20

42 25

22

15

65

300.00

220.00

150.00

100.00

60.00

kPa

15.00

40.00

15.00

17 37 30 32 36 15 

25 52 50 55 65 57 26 

25 37 40 55 60 42 

32 

22 

35 47 60 37 

40 62 72 45 

67 40 80 55 

 23  45 32 

45 

67 62 

50 72 84 86 77 

77 135 150 157 147 132 70 

112 165 190 192 182 160 92 

127 152 147 167 92 

AT. HEEL 

MID. FOOT 

AT. FOREF 

LESS. TOES ALLUX 

MED. FOREF 

MED. HEEL 

17 37 30 32 36 15

25 52 50 55 65 57 26

25 37 40 55 60 42

32

22

35 47 60 37

40 62 72 45

6740 80 55

23 45 32

45

67 62

50 72 84 86 77

77 135 150 157 147 132 70

112 165 190 192 182 160 92

127 152147167 92

AT. HEEL

MID. FOOT

AT. FOREF

LESS. TOESALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

17 65 67 65

25 80 87

32 27

20 20 45 37 42

27

45 112

107 155 215 210 202 170 62

150

MID. FOOT

LESS. ALLUX

MED. FOREF

MED. HEEL

Test  NOVEL **

Tests cliniques sur la chaussure de 
décharge après opération Fév 2007, 

Lab Novel

Chaussure 
WPS

Chaussure 
de série en 

talus



300.00

220.00

150.00

100.00

60.00

kPa

15.00

40.00

15.00

23 23 33 35 40 30

23 40 40 48 50 48 43

38 35 35 38 43 43

282537

20

30 40 43 43

43 45 50 55

5553 63 73

656050 65 85

79 78 75 78 75

90

23

28

55

168

52

108 120 1151 18 105 95

145 178 158 163 150

175 185 180 178 160

50

3830

43

75

87

1847 20 18

28

30 22

27

27

5232

55 22

25

60

138

80 87 87 85 85 70

70 78 79 80 85 85 67

92 90 92 85 87 80

606037

37

60 60 67 62

60 57 70 60

6055 62 62

626528 60 72

105 108 1151 15

30

30

15

17

17

110

90

90

160 150 150 140 140

160 150 150 140

140

140 140

160 150 150 140

57

167 187

5057

30

35

8230 88 90

25

32 22

27

27

27

523232

32

7080

70 85

22

52

42

Les chaussures Tera Diab prouvent leur efficacité dans la réduction des contraintes et des pics de pression sur l’avant-pied

Test clinique sur les chaussures de décharge de l’avant-pied après 
opération.
2012 - IOR, Laboratoire de mouvement d’analyses, Dir. Prof. Giannini, Bologna - 2014 ESM Boston Congress

300.00

220.00

150.00

100.00

60.00

kPa

15.00

40.00

15.00

23 23 33 35 40 30

23 40 40 48 50 48 43

38 35 35 38 43 43

282537

20

30 40 43 43

43 45 50 55

5553 63 73

656050 65 85

79 78 75 78 75

90

23

28

55

168

52

108 120 1151 18 105 95

145 178 158 163 150

175 185 180 178 160

50

3830

43

75

87

1847 20 18

28

30 22

27

27

5232

55 22

25

60

138

80 87 87 85 85 70

70 78 79 80 85 85 67

92 90 92 85 87 80

606037

37

60 60 67 62

60 57 70 60

6055 62 62

626528 60 72

105 108 1151 15

30

30

15

17

17

110

90

90

160 150 150 140 140

160 150 150 140

140

140 140

160 150 150 140

57

167 187

5057

30

35

8230 88 90

25

32 22

27

27

27

523232

32

7080

70 85

22

52

42

300.00

220.00

150.00

100.00

60.00

kPa

15.00

40.00
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Les 3 courbes se 
chevauchent presque 
totalement : les 
mouvements d’abduction 
du genou sont limités 
avec la Tera Diab

Les 3 courbes se 
chevauchent presque 
totalement : la stabilité 
latérale du tronc est 
assurée avec la Tera Diab

Patients sans déformation 
+ Tera Diab

Patients atteints de déformation + Tera 
Diab avant l’opération

Patients atteints de déformation + Tera 
Diab après l’opération
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Inclinaison latérale du tronc Inclinaison latérale du tronc

TERA DIAB
Décharge des ulcères digitaux et des 
pressions sur l’avant-pied et médio-
pied

Référence : 490320N

Pointure : de 35/36 à 45/46 
Convient au pied gauche et droit

AVANTAGES 
• SEMELLE EXTERNE RIGIDE BIOMÉCANIQUE. 

MARCHER EN TOUTE SÉCURITÉ SANS BÉQUILLE.

• CONSERVE LA POSTURE PHYSIOLOGIQUE: LA 
HAUTEUR DE SEMELLE EST SEULEMENT DE 22MM

• SYSTÈME DE FERMETURE MULTI VELCRO POUR 
AJUSTER LE CHAUSSAGE

• CONTREFORT SUR L’ARRIÈRE-PIED AUGMENTANT 
LA STABILITÉ ET LE MAINTIEN DU PIED

ORTHÈSE 
PLANTAIRE SUR 

MESURE

SEMELLE 
MODUS

SEMELLE 
TERA DIAB

À UTILISER AVEC

SEMELLE
ZERO



CAS CLINIQUES

TERAHEEL

Homme âgé de 77 ans, atteint de diabète, ulcère neuropathique ouvert prononcé sur la 2ème et 3ème têtes métatarsiennes du pied droit, 
pied recouvert d’un bandage. Déficit mineur d’équilibre. Réduction significative des pressions (43%) de l’avant-pied enregistrée avec le 
port des la chaussure WPS tout en portant une chaussure normale à l’autre pied. La chaussure Tera Diab associée à la semelle person-
nalisable Tera Diab permet la réduction de 26% des pics de pression sur l’avant-pied avec le port d’une chaussure normale à l’autre pied. 
Marcher avec la chaussure WPS s’avère difficile et inconfortable. Marcher avec la chaussure Tera Diab et la semelle Tera Diab avec zone 
de décharge au niveau de la troisième tête métatarsienne a généré une bien meilleure stabilité et un confort de marche plus sécurisant.

Homme âgé de 56 ans atteint d’un diabète de type 2 (diagnostiqué depuis 5 ans) , traité actuellement par insuline, avec une neuropathie 
symétrique distale de la sensibilité et hypertension artérielle. Aucun antécédent de C.H.D. Le patient présente un ulcère neuropathique 
(degré 1A –TUC) sur la 5ème tête métatarsienne, orteils en griffe, et 5ème orteil en varus, atrophie musculaire entre les os. Le patient a 
été traité avec la STABIL D associée à une orthèse plantaire sur mesure pour la décharge des ulcères. Résultat final: l’ulcère est guéri.

Femme âgée de 64 ans, atteinte du diabète de type 2 avec ulcères talonniers neuropathiques de degré IIIB (Classification Université 
Texas) Traitement chirurgical : ulcèrectomie et calcanectomie partielle. Après retrait des points de suture, il a été prescrit au patient une 
décharge du talon pendant 2 mois et de la rééducation. La rééducation s’est faite avec le port de la chaussure de décharge de talon 
TERA HEEL. A la fin du traitement, l’ulcère était complétement guéri.

Le patient avant 
traitement

Le patient portant la Tera 
Diab®

La semelle Tera Diab® 
avec une zone de 
décharge

Le patient avant 
traitement

Le patient portant la 
STABIL D® et une orthèse 
plantaire sur mesure

L’ulcère est guéri

Le pied du patient après 
opération

Le patient avant 
traitement

Le patient portant la 
Teraheel® Podartis

Résultat final

1

2

3

En collaboration avec: Prof. Caravaggi, Dr. Brocco, Dr. Da Ros et Dr. Simonetti

STABIL D

TERA DIAB



TRIAGE - CLASSIFICATION DES CHAUSSURES
EN FONCTION DE LA LÉSION DU PIED DIABÉTIQUE :
un guide de prescription simplifié pour faire le bon choix.

LA PHASE AIGUË 

PROBLÈME SOLUTIONS

ULCÈRES DIGITAUX DORSAL TERAPES
Pointures : 35-46 

PLANTAIRE

TERA DIAB
Pointures : 35-46 

SEMELLE MODUS 
Pointures : 35-46

ou 
SEMELLE 
PERSONNALISABLE

WPS
Pointures : 35-46 

SANS INFECTION 
ET/OU ISCHÉMIE 

TCC

ULCÈRES À L’AVANT 
DU PIED

SANS INFECTION 
ET/OU ISCHÉMIE 

TCC “GOLD STANDARD”

AVEC INFECTION 
ET /OU ISCHÉMIE

TERA DIAB
Pointures : 35-46

SEMELLE MODUS 
Pointures : 35-46

ou 
SEMELLE 
PERSONNALISABLE 
Pointures : 35-48 
ou 
SEMELLE
ORTHOPÉDIQUE
SUR-MESURE

STABIL D
Pointures : 35-46

WALKER

ULCÈRES AU
MÉDIO-PIED

SANS INFECTION 
ET /OU ISCHÉMIE 

TCC “GOLD STANDARD”

AVEC INFECTION 
ET /OU ISCHÉMIE

WALKER  

STABIL D
Pointures : 35-46 

SEMELLE MODUS 
Pointures : 35-46 
ou 
SEMELLE
ORTHOPÉDIQUE
SUR-MESURETERA DIAB

Pointures : 35-46

ULCÈRES À 
L’ARRIÈRE DU PIED

SANS INFECTION 
ET /OU ISCHÉMIE 

TCC

AVEC INFECTION 
ET /OU ISCHÉMIE

WALKER

TERAHEEL
Pointures : S-M-L-XL 
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NIVEAU DE RISQUE 
DIABÉTIQUE 

PROBLÈME
SOLUTION ET CONSEIL :

 CHAUSSURES ET ORTHÈSES PLANTAIRES 

0 RISQUE 
FAIBLE

Pied normal chez le 
patient diabétique.

Aucune neuropathie

Choisir le bon chaussant

Chaussures :
chaussures de confort

Semelle intérieure :
pas de semelle spécifique

1 RISQUE 
MOYEN

Perte de sensibilité, 
sans déformations du 

pied.

L’ajustement parfait - Perfect Fitting®

Chaussures :
chaussures thérapeutiques à 

l’ajustement parfait, sans pression 
excessive à l’avant du pied.

Semelle externe : biomécanique 
flexible  

Semelle intérieure :
semelle orthopédique 

(sur mesure)

2 RISQUE 
ÉLEVÉ

Maladie artérielle 
périphérique ou 

perte de sensibilité. 
Déformations du pied, 
mais sans antécédents 

d’ulcération et/ou 
d’amputation du pied.

Accueillir les déformations et rééquilibrer les pics de 
pression 

Chaussures :
chaussures thérapeutiques.

Semelle externe : biomécanique 
flexible ou semi-rigide

Semelle intérieure :
orthopédique sur mesure

3 RISQUE 
TRÈS 
ÉLEVÉ

Maladie artérielle 
périphérique et/ou 
perte de sensibilité.

Déformations du 
pied et antécédents 
d’ulcération et/ou 

d’amputation du pied.

Éviter une nouvelle ulcération. Accueillir les 
déformations et rééquilibrer les pics de pression.

Chaussures :
chaussures thérapeutiques ou sur-

mesure.
Semelle externe : biomécanique 

semi-rigide ou rigide(**).
Botte plâtrée de marche (***)

Semelle intérieure :
orthopédique sur-mesure

TRIAGE - CLASSIFICATION DES CHAUSSURES
EN FONCTION DE LA LÉSION DU PIED DIABÉTIQUE :
un guide de prescription simplifié pour faire le bon choix.

(**) Semelle externe rigide : lorsque la biomécanique du pied est gravement altérée, en cas d’amputations, de malformations graves.
(***) Botte plâtrée de marche sur-mesure : en cas d’amputation du milieu ou de l’arrière du pied.
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Septembre 2014

OBJET : TRIAGE - CLASSIFICATION DES CHAUSSURES EN FONCTION DE LA LÉSION DU PIED DIABÉTIQUE

Chères Consœurs, Chers Confrères,

Ce dépliant a été développé par une équipe d’experts dans le but de simplifier la prescription et la délivrance 
des chaussures et des orthèses.

S’il s’agit d’un format convivial, il a cependant été développé selon la littérature médicale actuelle et les 
standards internationaux. 

Il est largement reconnu que la prescription de l’orthèse est la partie fondamentale et essentielle du parcours 
thérapeutique du pied diabétique. A chaque étape de cette pathologie, de la prévention primaire à la 
prévention secondaire, en passant par la phase aiguë, des dispositifs spécifiques existent pour optimiser les 
options thérapeutiques et l’efficacité du traitement. 

Dans la prévention primaire des blessures du pied à risque élevé (pied avec une perte de sensibilité, 
pied ischémique ou neuro-ischémique), l’objectif est de rééquilibrer les pics de pression et d’épouser les 
déformations du pied. La prévention ne peut être complète sans l’utilisation de chaussures thérapeutiques 
spécifiques conçues pour réduire le conflit entre le pied et la chaussure elle-même. Ce type de chaussures 
devrait être choisi en fonction des besoins liés à la forme du pied (ce concept est également connu comme 
“Perfect Fitting®”). Ces chaussures, véritable traitement préventif, doivent permettre l’hébergement des 
orthèses plantaires.

En prévention secondaire, plusieurs recherches cliniques ont montré comment l’utilisation de chaussures 
avec des caractéristiques spécifiques (point de propulsion arrière, semelle rigide avec une forme 
biomécanique appropriée, dessus sans couture, ajustement approprié et volume adapté pour accueillir les 
orteils et les orthèses sur mesure) est significativement efficace dans la réduction du taux de rechutes d’ulcère. 

Dans la phase aiguë, en présence d’une plaie, l’action thérapeutique principale généralement choisie est 
de décharger la zone lésée, pour permettre la cicatrisation, grâce à l’utilisation de dispositifs rigides non 
amovibles (botte plâtrée ou résine). Une autre option parfois choisie est la botte de marche “Walker Air”. 

Cependant, les chaussures thérapeutiques de décharge et/ou les appareillages orthétiques peuvent 
représenter une solution très efficace, pour un coût moindre et une mise en œuvre simplifiée.

“La classification des chaussures en fonction de la lésion du pied diabétique” représente donc un manuel 
normatif convivial qui met en corrélation la classification du risque podologique chez les patients diabétiques, 
les caractéristiques des chaussures et des orthèses devant être prescrites.

De même, ce manuel peut être utilisé lorsqu’il est nécessaire de prescrire ou délivrer des chaussures en phase 
aiguë, quand il est primordial de personnaliser le bon déchargement en fonction de la localisation de la plaie.

Bien cordialement,

Prof. C. Caravaggi, Dr. E. Brocco, Dr. R. Da Ros, Prof. L. Uccioli

TRIAGE - CLASSIFICATION DES CHAUSSURES
EN FONCTION DE LA LÉSION DU PIED DIABÉTIQUE :
un guide de prescription simplifié pour faire le bon choix.



NIVEAU DE RISQUE 
DIABÉTIQUE 

PROBLÈME
SOLUTION ET CONSEIL :

 CHAUSSURES ET ORTHÈSES PLANTAIRES 

0 RISQUE 
FAIBLE

Pied normal chez le 
patient diabétique.

Aucune neuropathie

Choisir le bon chaussant

Chaussures :
chaussures de confort

Semelle intérieure :
pas de semelle spécifique

1 RISQUE 
MOYEN

Perte de sensibilité, 
sans déformations du 

pied.

L’ajustement parfait - Perfect Fitting®

Chaussures :
chaussures thérapeutiques (*) à 

l’ajustement parfait, sans pression 
excessive à l’avant du pied.

Semelle externe : biomécanique 
flexible  

Semelle intérieure :
semelle orthopédique 

(sur mesure)

2 RISQUE 
ÉLEVÉ

Maladie artérielle 
périphérique ou 

perte de sensibilité. 
Déformations du pied, 
mais sans antécédents 

d’ulcération et/ou 
d’amputation du pied.

Accueillir les déformations et rééquilibrer les pics de 
pression 

Chaussures :
chaussures thérapeutiques(*).

Semelle externe : biomécanique 
flexible ou semi-rigide

Semelle intérieure :
orthopédique sur mesure

3 RISQUE 
TRÈS 
ÉLEVÉ

Maladie artérielle 
périphérique et/ou 
perte de sensibilité.

Déformations du 
pied et antécédents 
d’ulcération et/ou 

d’amputation du pied.

Éviter une nouvelle ulcération. Accueillir les 
déformations et rééquilibrer les pics de pression.

Chaussures :
chaussures thérapeutiques(*) ou 

sur-mesure.
Semelle externe : biomécanique 

semi-rigide ou rigide(**).
Botte plâtrée de marche (***)

Semelle intérieure  :
orthopédique sur-mesure

Contrefort
stabilisant

Semelle
biomécanique

Aisance sur les 
pointes des orteils

Sans couture pour 
éviter les frottements

Matériau 
thermoformable ou 
automodelant

TRIAGE - CLASSIFICATION DES CHAUSSURES
EN FONCTION DE LA LÉSION DU PIED DIABÉTIQUE :
un guide de prescription simplifié pour faire le bon choix.

(**) Semelle externe rigide : lorsque la biomécanique du pied est gravement altérée, en cas d’amputations, de malformations graves.
(***) Botte plâtrée de marche sur-mesure : en cas d’amputation du milieu ou de l’arrière du pied.

(*) Caractéristiques de la 
Chaussure Thérapeutique 

CHUT/CHUP



NIVEAU DE 
RISQUE 

DIABÉTIQUE

SEMELLE 
INTÉRIEURE :

PRÉCONISATION
CHAUSSURES : PRÉCONISATION – LE PRODUIT IDÉAL 

0 Semelle interne 
standard Chaussures de confort

RISQUE
FAIBLE

1
Semelle interne 

standard ou 
orthopédique
sur-mesure 

Chaussures thérapeutiques
Semelle externe : flexible biomécanique

RISQUE  
MOYEN

2 Semelle
orthopédique
sur-mesure 

Chaussures thérapeutiques
Semelle externe : flexible biomécanique ou semi-rigide

RISQUE 
ÉLEVÉ

3 Semelle
orthopédique
sur-mesure

Chaussures thérapeutiques
Semelle externe : biomécanique semi-rigide ou rigide

Ou chaussures sur-mesure

RISQUE
TRÈS
ÉLEVÉ

Botero
Chaussant : 12,5
Pointures : 39-46

Cortina Velcro
Chaussant : 11,5
Pointures : 35-41

Courmayeur Giotto
Chaussant : 11,5           
Pointures : 39-46            

Activity
Chaussant : 12
Pointures Femme : 35-41
Pointures Homme : 39-45

Vérone
Chaussant : 12
Pointures : 35-41

Manet beige
Chaussant : 11,5
Pointures : 35-41

X-diab
Chaussant : 16
Pointures : 36-46

ACTIVITÉ PHYSIQUE 
PROTÉGÉE CHAUSSURES D’INTÉRIEUR – HOMMES ET FEMMES

Diabétique risques 1 et 2 :
Chaussures thérapeutiques avec 

semelle externe semi-rigide

Diabétique risque 1 :
Chaussures thérapeutiques avec semelle 

externe flexible

Diabétique risque 3 :
Chaussures thérapeutiques
avec semelle externe rigide

 

Activity 
Chaussant : 12
Pointures Femme : 35-41
Pointures Homme : 39-45

Deambulo Open
Chaussant : 12
Pointures Femme : 35-41
Pointures Homme : 42-46

Caravaggio
Chaussant : 14,5
Pointures : 39-46

Manet
Chaussant : 13,5
Pointures : 35-42

Prevention primaire et secondaire 

	  

TRIAGE - CLASSIFICATION DES CHAUSSURES
EN FONCTION DE LA LÉSION DU PIED DIABÉTIQUE :
un guide de prescription simplifié pour faire le bon choix.

Cortina GV
Chaussant : 13
Pointures : 35-41

Courmayeur GV           
Chaussant : 14,5 
Pointures : 39-46



TRIAGE - CLASSIFICATION DES CHAUSSURES
EN FONCTION DE LA LÉSION DU PIED DIABÉTIQUE :
un guide de prescription simplifié pour faire le bon choix.

La phase aiguë 

PROBLÈME SOLUTIONS

ULCÈRES DIGITAUX DORSAL TERAPES
Pointures : 35-47 

PLANTAIRE

TERA DIAB
Pointures : 35-47 

SEMELLE MODUS 
Pointures : 35-46

o 
SEMELLE 
PERSONNALISABLE

WPS
Pointures : 35-47 

SANS INFECTION 
ET/OU ISCHEMIE 

TCC

ULCÈRES À L’AVANT 
DU PIED

SANS INFECTION 
ET/OU ISCHEMIE 

TCC “GOLD STANDARD”

AVEC INFECTION 
ET /OU ISCHEMIE

TERA DIAB
Pointures : 35-47

SEMELLE MODUS 
Pointures : 35-46

o 
SEMELLE 
PERSONNALISABLE 
Pointures : 35-48 
o 
SEMELLE
ORTHOPÉDIQUE
SUR-MESURE

STABIL D
Pointures : 35-47

WALKER

ULCÈRES AU
MÉDIO-PIED

SANS INFECTION 
ET /OU ISCHEMIE 

TCC “GOLD STANDARD”

AVEC INFECTION 
ET /OU ISCHEMIE

WALKER  

STABIL D
Pointures : 35-47 

SEMELLE MODUS 
Pointures : 35-46 
o 
SEMELLE
ORTHOPÉDIQUE
SUR-MESURETERA DIAB

Pointures : 35-47

ULCÈRES À 
L’ARRIÈRE DU PIED

SANS INFECTION 
ET /OU ISCHEMIE 

TCC

AVEC INFECTION 
ET /OU ISCHEMIE

WALKER

TERAHEEL
Pointures : S-M-L-XL 

HEELBOOT 
Décubitus/
fauteuil roulant
Pointures : S-M-L-XL
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: ACTIVITY®

OUTDOOR

CHAUSSURES THÉRAPEUTIQUES POUR UNE ACTIVITÉ EXTÉRIEURE PROTÉGÉE: 
LONGUES MARCHES ET RANDONNÉES.

EXTRA VOLUME: LARGEUR 14
TISSU AUTO MODELANT SANS COUTURE
CONTREFORTS POSTÉRIEURS AMÉLIORANT LA STABILITÉ
SEMELLE EXTERNE SEMI-RIGIDE
DESIGN SPORTIF ATTRAYANT

EXTRA VOLUME: LARGEUR 14
TISSU AUTO MODELANT SANS COUTURE
CONTREFORTS POSTÉRIEURS AMÉLIORANT LA STABILITÉ
SEMELLE EXTERNE SEMI-RIGIDE

DESIGN CLASSIC

LARGEUR 12

CHAUSSURES
THÉRAPEUTIQUES

CHAUSSURE THÉRAPEUTIQUE SPÉCIALE DIABÈTE
POUR UNE ACTIVITÉ PHYSIQUE PROTÉGÉE

CE N’EST PAS
UNE SIMPLE BASKET

CHAUSSURES
THÉRAPEUTIQUES

FABRIQUÉ 
EN EUROPE

PODARTIS SRL
Treviso - italy

email: info@podartis.it
www.podartis.it

PROTECTION TOTALE

+

FREEDOM
FEMME - ROSE Référence : 49033635
POINTURES 35 - 41

NEUT SAS
9 Rue Léopold Bellan - 75002 Paris
Tel +33 0142338346 - Fax +33 0142335899
email: ortho@neut.fr
www.neut.fr
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CHAUSSURES THÉRAPEUTIQUES IDÉALES POUR 
PERSONNES EN SURPOIDS ET DIABÉTIQUES EN 
PRÉVENTION PRIMAIRE ET SECONDAIRE.

ACTIVITÉ PHYSIQUE ? OUI MAIS PROTÉGÉE

ACTIVITY IRON HOMME
NOIR/ROUGE  Référence : 49033082
POINTURES 39 - 46

ACTIVITY IRON FEMME
NOIR/BLEU  Référence : 49033060
POINTURES 36 - 39

• DESIGN ATTRAYANT: la 
chaussure thérapeutique au 
design sportif

• VOLUME INTÉRIEUR XL: 
permet de loger les déformités 
ou oedèmes du pied et 
d’insérer une semelle sur 
mesure

• SANS COUTURES: pour éviter 
les frottements

• DCS: issus de la recherche 
Vibram, semelle biomécanique 
semi -rigide avec système DCS 
Dynamic Cross

• STABILITÉ ET ÉQUILIBRE: 
contreforts postérieurs 
améliorant la stabilité

• VELCRO: fermeture par 2 
bandes auto-agrippantes pour 
faciliter le chaussage

• SUPER LÉGÈRE

• PERSONNES DIABÉTIQUES
• PIED LARGE ET/OU SEMELLE 

INTÉRIEURE ÉPAISSE
• SUITE OPÉRATOIRE
• ETATS INFLAMMATOIRES ET 

DOULOUREUX DU PIED
• PERSONNES EN SURPOIDS

RECOMMANDATIONSCARACTÉRISTIQUES

DEPUIS 1988, 
RECHERCHE SUR 
LES ORTHÈSES 
SPÉCIFIQUES DU 
PIED DIABÉTIQUE.

1986 
Le Professeur Boulton a organisé le premier Congrès Mondial sur le pied 
diabétique à Malvern (GB), où Dr Buratto présenta en 1988 le premier 
prototype d’une chaussure de série pour pied diabétique.

1994 
Professeur L. Uccioli et Dr Buratto soumettent la première étude mondiale 
sur les chaussures pour pied diabétique au Congrès IDF à Kobe (Japon).

2015
Prof. N. Schaper, au Congrès Mondial de La Hague, a reconnu à Podartis 
le mérite d’avoir été la première entreprise à investir dans la recherche 
sur le pied diabétique, et pour avoir développé les lignes directrices pour 
les correctes ordonnances selon le niveau de risque.

2011 - 2016
Dr Buratto soutient techniquement le groupe d’étude “ To Train The Foot 
Trainer”, dirigé par Dr Van Acker, et il a participé à toutes les éditions: du 
Brasilia à Tobago, du Dar el Salaa m au Chennai. Ils sont aussi membres 
du groupe de recherche FLIRT.

2010 - 2014
Professeur C.Caravaggi, en collaboration avec Dr Faglia, a réalisé une 
étude randomisée sur le pied diabétique en phase aiguë, publiée sur 
Diabetes care USA. Ils ont comparé Podartis Stabil D vs un TCC pour la 
décharge de l’ulcère. De 2007 à 2013, il a réalisé une étude randomisée 
sur le pied diabétique, avec un suivi sur les chaussures de prévention 
primaire et secondaire. 

ETUDIÉES POUR PROTÉGER LES PIEDS 
SENSIBLES, IDÉALES POUR PIED DIABÉTIQUES 
ET RHUMATOÏDES ET AVEC DÉFORMITÉS.

ACTIVITY HOMME 
Référence : 490321 
POINTURES 39 - 45

ACTIVITY FEMME
Référence : 490320 
POINTURES 35 - 41

DAISY FEMME
Référence : 49033400 
POINTURE 35-41

LES 2 BANDES AUTO-AGRIPPANTES 
ET LE TALON PHYSIOLOGIQUE (20 MM) 
FACILITENT LA MARCHE EN VILLE.

ACTIVITY®

CITY
ACTIVITY®

THERAPEUTIC
LA SEMELLE SEMI - RIGIDE DCS APPORTE UNE 
PROTECTION POUR LES PERSONNES DIABÉTIQUES 
ET EN SURPOIDS PENDANT L’ACTIVITÉ PHYSIQUE ET 
UN CONTRÔLE DES EXCÈS DE PRONATION.

LARGEUR 14+
LARGEUR 12

LARGEUR 11

ACTIVITY®

DCS

CHAUSSAGE MULTIPLE M / L / XL

SPORT - HOMME
Référence : 49033300 
POINTURES 39 - 47 

URBAN - FEMME
Référence : 49033106 
POINTURES 35 - 41

LARGEUR 13 LARGEUR 12

DCS
Dynamic

Cross
System

300.00 220.00 150.00 100.00 60.00kPa 15.0040.00 15.00300.00 220.00 150.00 100.00 60.00kPa 15.0040.00 15.00300.00 220.00 150.00 100.00 60.00kPa 15.0040.00 15.00

NORMALE SUOLA FLESSIBILE SUOLA RIGIDA

300.00 220.00 150.00 100.00 60.00kPa 15.0040.00 15.00

300.00 220.00 150.00 100.00 60.00kPa 15.0040.00 15.00300.00 220.00 150.00 100.00 60.00kPa 15.0040.00 15.00300.00 220.00 150.00 100.00 60.00kPa 15.0040.00 15.00

NORMALE SUOLA FLESSIBILE SUOLA RIGIDA

300.00 220.00 150.00 100.00 60.00kPa 15.0040.00 15.00300.00 220.00 150.00 100.00 60.00kPa 15.0040.00 15.00300.00 220.00 150.00 100.00 60.00kPa 15.0040.00 15.00300.00 220.00 150.00 100.00 60.00kPa 15.0040.00 15.00

NORMALE SUOLA FLESSIBILE SUOLA RIGIDA

300.00 220.00 150.00 100.00 60.00kPa 15.0040.00 15.00300.00 220.00 150.00 100.00 60.00kPa 15.0040.00 15.00300.00 220.00 150.00 100.00 60.00kPa 15.0040.00 15.00300.00 220.00 150.00 100.00 60.00kPa 15.0040.00 15.00

NORMALE SUOLA FLESSIBILE SUOLA RIGIDA

300.00 220.00 150.00 100.00 60.00kPa 15.0040.00 15.00

L.P.P CHUT 2166740L.P.P CHUT 2166740

DCS® TECHNOLOGY
Patented system by Podartis: it is a composite fiber 
insert that allows to reduce the outsole collapsing 
and assures a smooth transition.

CLINICAL STUDY OF THE ACTIVITY® SHOES 
FOR PROTECTED PHYSICAL ACTIVITY 

Normal shoes 

Evident pressure 
peaks 

ACTIVITY® shoes
Reduction of 
pressure peaks in 
the forefoot and 
redistribution on the 
plantar arch 

ACTIVITY® shoes + 
customized insole 
Reduction and 
redistribution of 
pressure peaks in 
the forefoot and 
increase of the total 
contact area

University of Bologna (IOR, Laboratory of Movement Analysis, Sandro Giannini, 
Lisa Berti, Giada Lullini, Paolo Caravaggi, Alberto Leardini, Alessia Giangrande) 



PIED DIABÉTIQUE
PIED RHUMATOÏDE

PERFECT
FITTING

®

THE

Un modèle, plusieurs chaussants

Pour atteindre l’ajustement parfait ou “Perfect 
Fitting®”, la solution idéale est toujours la 
fabrication sur-mesure des chaussures. Mais 
parfois une solution immédiate peut être utile. 
Comment pouvons-nous obtenir un résultat 
similaire ?

Podartis a conçu une gamme de “solutions de 
premiers soins”, efficaces et cliniquement testés 
selon les directives de la FID, qui peuvent aider 
la plupart des patients qui ont besoin d’une 
solution “prêt à porter”. 

Le but du “Perfect Fitting®” est d’atteindre un 
niveau d’ajustement similaire à une chaussure 
sur-mesure avec une chaussure standard. Pour 
obtenir ce résultat, Neut et Podartis peuvent 
proposer le même modèle dans différents 
volumes chaussants.
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Contrefort
stabilisant

Semelle
biomécanique

Sans couture 
pour éviter les 
frottements

Aisance sur les 
pointes des orteils

Matériau 
thermoformable 
ou automodelant

La chaussure thérapeutique idéale

Les 7 règles pour faire le bon choix 

PERFECT
FITTING

®

THE

La bonne taille (longueur en cm) Circonférence aux métatarses - 
“chaussant”

Matériau thermoformable ou 
automodelant pour accueillir les 
déformations

Volume intérieur pour loger une 
semelle

Semelle externe biomécanique

Hauteur d’orteil 

T1

H1

T2

H2

T3

H3 H4

Gabarit

1 2

5 6 7

3

4

MOYEN ÉLEVÉ TRÈS ÉLEVÉTRIAGE

CLASSIFICATION DU 
RISQUE PODOLOGIQUE :

UN MODÈLE, PLUSIEURS CHAUSSANTS



HOMME – MATÉRIAU AUTOMODELANT À VOLUME VARIABLE  - L.P.P. CHUT 2166740

PERFECT
FITTING

®

THE
Le chaussant parfait pour chaque pied

BOTERO
Chaussant : 12,5 - L
H2, T2

Semelle extérieure biomécanique 
flexible

X-DIAB
Chaussant : 16 - XXL
H4, T3

Semelle extérieure biomécanique 
rigide

COURMAYEUR GIOTTO
Chaussant : 11,5 - M
H1, T1

Semelle extérieure biomécanique 
semi-rigide 

COURMAYEUR VELCRO
Chaussant : 11,5 - L
H1, T1

Semelle extérieure biomécanique 
flexible

COURMAYEUR GRAND VOLUME 
Chaussant : 14,5 - XL
H3, T3

Semelle extérieure biomécanique
rigide

TRIAGE TRIAGE

TRIAGETRIAGE TRIAGE

Le même modèle dans différents volumes chaussants permet une 
prescription plus facile pour le médecin, un choix simplifié pour le technicien 
orthopédique et la certitude d’un ajustement parfait pour le patient qui 
portera ces chaussures.

La chaussure idéale est celle qui, grâce à un ajustement parfait ou “Perfect 
Fitting®”, accueille le volume du pied et les déformations, en évitant tout 
frottement douloureux et dangereux.

HOMME – MATÉRIAU THERMOFORMABLE - L.P.P. CHUP 2121831 (PODIABÈTE)

Classification du 
risque podologique :

Classification du 
risque podologique :

Classification du 
risque podologique :

Classification du 
risque podologique :

Classification du 
risque podologique :
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PODARTIS srl - Vicolo Boccacavalla 3/A - 31044 Montebelluna Treviso - ITALY - Tel +39 0423 2931 - Fax +39 0423 622062 - info@podartis.it

NEUT SA - 9, Rue Léopold Bellan - 75002 Paris - Tel +33 0142338346 - Fax +33 0142335899 - ortho@neut.fr

FEMME – MATÉRIAU AUTOMODELANT ET THERMOFORMABLE CHUP - CHUT 

CORTINA VELCRO
L.P.P. CHUP 2141934
Chaussant : 11,5 - M
H1, T1

Semelle extérieure 
biomécanique flexible

VERONE
L.P.P. CHUT 2166740
Chaussant : 12 - L
H2, T2

Semelle extérieure 
biomécanique flexible

CORTINA GRAND VOLUME
L.P.P. CHUP 2141934
Chaussant : 13 - XL
H3, T3

Semelle extérieure
biomécanique rigide

X-DIAB
L.P.P. CHUT 2166740
Chaussant : 16 - XXL
H4, T3

Semelle extérieure 
biomécanique rigide 

CHAUSSURES D’INTÉRIEUR – HOMMES ET FEMMES - L.P.P. CHUT 2166740

MANET BLEU 
Chaussant : 13,5 - XL
T3

Semelle extérieure 
biomécanique rigide 

CARAVAGGIO 
Chaussant : 14,5 - XL
T3

Semelle extérieure 
biomécanique rigide

TRIAGE TRIAGE TRIAGETRIAGE

TRIAGE TRIAGE

w w w . p o d a r t i s . i t

PERFECT
FITTING

®
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Classification du 
risque podologique :

Classification du 
risque podologique :

Classification du 
risque podologique :

Classification du 
risque podologique :

DEAMBULO OPEN 
Chaussant : 12 - L
T2

Semelle extérieure 
biomécanique flexible

TRIAGE
Classification du 
risque podologique :

Classification du 
risque podologique :

Classification du 
risque podologique :

MANET  BEIGE
Chaussant : 11,5 - M
T1

Semelle extérieure 
biomécanique semi-rigide

Classification du 
risque podologique :

TRIAGE

w w w . n e u t . f r
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