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FAUTEUILS ROULANTS DE DOUCHE  
ET DE TOILETTE ET CHAISES DE TOILETTE

Invacare® Cascade /
Invacare® H263 / H273 Lima /
Invacare® H720T / H440 Omega Eco

  Invacare® Cascade 
  Poids d‘utilisateur max. 120 kg 
  Fauteuils roulants de douche et de toilette, hauteur d‘assise 530 mm,  
  avec glissière pour seau, seau et assise rembourée incl.  

 H243 Cascade H243, version standard, roulettes à freins      980,00 

 H253 Cascade H253, version 22“ - roues vissées    1.309,00 

  Invacare® Lima    
  Poids d‘utilisateur max: 135 kg 
  Fauteuils roulants de douche et de toilette, hauteur d‘assise 580 mm, 
  avec glissière pour seau, seau et ceinture de maintien et assise rembourée incl.   

 1525732 H263 Lima, version standard, roulettes à freins      980,00 

 1525733 H273 Lima, Selbstfahrerversion, version 24“ - roues vissées   1.309,00 

 

  Invacare® H720T 
  Poids d‘utilisateur max: 135 kg  
  Chaise de toilette mobile, hauteur d‘assise 480 mm,  
  avec seau et glissière pour seau incl. 

 1525770 H720T, deux roues freinées, largeur d‘assie 450 mm     410,00 

 

 

  Invacare® Omega Eco
  Poids d‘utilisateur ma: 140 kg 
  Chaise de toilette fixe, réglable en hauteur, 
  hauteur d‘assise 405 - 585 mm, largeur d‘assise 580 mm 

 1542903 H440 Omega Eco, bleu lavande (conditionnement : par lot de 5, prix à l‘unité)  378,00 
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