
Après une chirurgie de l’hallux valgus/rigidus

Reconnu par les 
professionnels de santé

Cliniquement 
validé

Thérapeutiquement 
prouvé

Prévention du raidissement

Réduction du temps de convalescence 
cliniquement prouvée

Après une chirurgie de l’hallux, il existe un risque de 
limitation de la mobilité et de raidissement des 
articulations en l’absence de mobilisation ciblée. 
Même une courte période d’immobilisation peut 
entraîner un raccourcissement de la membrane 
synoviale et, par conséquent, une raideur.

Connor et al. (1995): les dispositifs de mobilisation passive 
continue permettent de réduire le délai de guérison de 
10 jours par rapport à la physiothérapie seule.

Akeson et al. (1987): une seule semaine d’immobilisation entraîne un 
raccourcissement de la membrane synoviale et la formation d’adhérences.

Attelle de mobilisation

SWISS DESIGN

Résultats
postopératoires
optimisés

Après l’opération, 
chaque jour compte
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Utilisez-le à domicile

Mobilisation progressive. 
Récupération efficace.

25 minutes
2 fois par jour

Aucun réglage individuel 
nécessaire

Favorise le retour de 
la mobilité

Mobilisation passive de 
l’articulation

Disponible pour le pied 
gauche et le pied droit

Grâce à son design optimisé, le Hall-U-Sana® peut être utilisé sans expérience 
préalable - confortablement et en toute sécurité à domicile.

facile à utiliser - sûr - en toute autonomie*

Vers le haut 
(dorsal)

Vers le bas 
(plantar)

L’attelle de mobilisation Hall-U-Sana® mobilise le gros 
orteil de manière passive et contrôlée - pour une 
récupération plus rapide.

Deux programmes 
prédéfinis

P 1

P 2

+ 20°

+ 40°

- 10°

- 20°

*conformément aux instructions du médecin
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Hall-U-Sana® porte le marquage CE et répond aux 
exigences du règlement (UE) 2017/745 (MDR) 


