
How long
(使用期間は)

対象となる犬の寸法

下記空欄に対象犬の情報・測定数値を記入してください。
・名前「　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　」　・犬種「　　　　　                    　　」
・体重「　      kg」　・性別「　   　　 」　・年齢「        　歳」
・症状「　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　」

★今回製作するのは片足　or　両足　⇒【　　片足　　・　　両足　　】を希望

★サポーターに内蔵するステーは【　　アルミステー　　・　　樹脂ステー　　】
・固いアルミステー(がっちり固定向け、添え木のようなイメージです)
・弾発性のあるステー(歩行のトレーニング、歩行補助向け)
※犬種や測定数値によっては価格が変更になることがございます。

④ 脇周囲　　　　　　　　　　　 　  　「　　  　　　cm」
⑤ 肘関節周囲　　　　　　　　　　  　「　　  　　　cm」
⑥ 肘関節と手根関節の中間周囲「　　  　　　cm」
⑦ 手根関節周囲　 　　　　　 　  　「　　  　　　cm」
⑧ 中手骨周囲（中間）            　「　　  　　　cm」
⑨ 肉球周囲（前脚）　　　　　　　　　「　　  　　　cm」

⑯ 上腕骨近位端から肘関節    　「　　  　　　cm」
⑰ 肘関節から手根関節　　　　　　「　　  　　　cm」
⑱ 手根関節から中手骨遠位端　「　　  　　　cm」
⑲ 中手骨遠位端から指先　　　　「　　  　　　cm」

今までの対応方法

今まではどのように
対応されていましたか

今までの対応方法（イラストもしくは写真）

Where
(どこで使うのか)

When
(いつ使うのか)

How to
(どうやって使うの

か)

Why
(使う目的は)

Who
(犬種・障害)

商品開発問い合わせフォーム
お問い合わせ日 完成形のイメージ（イラスト）

病院名 担当者

住所
〒

TEL

FAX E-mail

オーダーメイド商品はお客様のご都合による返品・交換は受付けておりません。何とぞご了
承ください。ご了承いただけたお客様は右記にチェックいただき次項へお進みください。 □　了承した

【開発の動機・きっかけ】

商品概要

What
(何か)

製

品

を

広

げ

た

状

態 

クロスベスト（伸縮性があります） 

内蔵ステー 

★下記２種類のどちらかをお選びください 

・アルミステー（しっかりとした固定力がある） 

・樹脂ステー（弾発性がある） 


