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 Umfangsmaße 

 Bestellmaße  Körpermaße  Körpermaße 

cG

cF

cE

cE1*

cD

cC

cB1

cB

cY

cA

cT

cG

cF

cE

cE1

cD

cC

cB1

cB

cY

cH

cA

lK
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 Längenmaße 

* �Bermuda: E1 nur für die Bermuda messen, 
4cm oberhalb der Kniescheibe

lF

lE

lE1

lD

lC

lB1

lB

lA 

lZ lA

lZ

lK 
Schrittlänge

(bitte zusätzlich lA angeben)

Fußlänge ohne Spitze

Fußlänge mit Spitze

Länge innen

Länge außen

JOBST® Confidence

 F
uß

Schräger  
Fuß

offene Spitze  gemäß BUFA-Empfehlung

geschlossene Spitze

Hallux Valgus  links  rechts

Gerader  
Fuß

offene Spitze

geschlossene Spitze

 Funktionszone Fuß

Fa
rb

e

 Beige	  Jeans Heather (meliert) 
 Caramel	  Red Heather (meliert) 

 Black	  Anthracite Heather (meliert)

 Neu: Cranberry	  Neu: Hazelnut

D
es

ig
n

 Deco Line (Mitte Schienbein)

 Initialen (2 Großbuchstaben)  

Neu! Farbige Schließnähte: 
 Silver       Gold       Multicolor

Neu! Motivierende Prints: 
 Keep moving   Empower yourself   Feel good

5

6

7

BSN-JOBST GmbH · Beiersdorfstraße 1 · 46446 Emmerich a. R. 
Kundendienst: +49 (0) 2822 / 607-333

E-Mail: ISSE@essity.com 
www.jobst-austria.at 
www.eshop.jobst-austria.at

Links Rechts

Links Rechts

lT

lH 

+

+

+

+

lL
Leibteil gesamt

lL1 
Leibteil vorne

Zugmatrix: 
Um die optimale Passform für unsere flachgestrickten 
Kompressionsversorgungen zu ermitteln, sollten  
Umfangsmessungen unter verschiedenen Zugstärken 
durchgeführt werden.

Bemerkungen:

ohne Zug

leichter Zug bis zum ersten Widerstand

stärkerer Zug bis zum zweiten Widerstand

+

lG  
Gesäßfalte

 Schräger Fuß 

24
00

03
03

0 
AT

 
09

/2
02

4

Maßblatt  
Confidence Bein

Unterschrift/Firmenstempel

Kommissions/ 
Vorgangs-Nr.

Kundennummer �

Bestelldatum/ 
Anmessdatum �

Ansprechpartner/ 
Rückrufnummer �

Sind Ihre Kund*innen auch nachts versorgt?
Empfehlen Sie JOBST Relax für die Nacht – denn das  
Ödem schläft nie.

bitte in Druckbuchstaben ausfüllen

Be
in Au

sf
üh

ru
ng

en

Slipform  gemäß BUFA-Empfehlung  

     nur AD und AG

Gerader Abschluss  nur AD und AG

Funktionszone Knie 

Be
fe

st
ig

un
ge

n

SoftFit  nur AD KKL 1-3

Noppe 5,0 cm oben   nur AG KKL 1-3

4

JOBST® Confidence

M
en

ge

Kompressionsklasse 1 2 3

Links

Rechts

Bei Hosenanfertigungen können Beine und Leibteil nur 
mit gleicher Kompressionsklasse gestrickt werden.

1

Le
ib

te
il

Suspensorium  mit Eingriff  

 ohne Eingriff

 Normales Taillenband

 Taillenband mit Blumenmotiv (5 cm)

 Neu: Komfort-Taillenband

  Anatomisch geformtes Hosenteil  

3

Lä
ng

en
ty

p  �AB1 Socke  AD  AG

 AG-HT  AT  BT Leggins

 B1T Leggins  CT Capri  E1T Bermuda

2

  Auftrag		    Kostenvoranschlag (KV)

 � Auftrag  
nach KV-Nr. �

 � Lot-Nr./ 
Maß-Schema-Nr. �

Geschlecht:

  weiblich 	    männlich 	    divers
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