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JAY ClimaZone

Coussin de Prévention 
JAY ClimaZone_FR-012025 Bon de commande destiné aux Professionnels

PRODUIT CACHET REVENDEUR
JAY ClimaZone - Coussin de prévention - Dispositif médical de classe 1

Léger, base constituée de fibres en suspension favorisant la circulation de l'air
Coussin plat ou contour, hauteur 50 ou 80 mm - housse aérée ou Coolover (bleu)

Niveau de protection de la peau modéré et soutien postural modéré
Tailles bariatriques largeur jusqu'à 66 cm - Profondeur jusqu'à 60 cm

Garantie 2 ans - housse : 6 mois - Poids maxi. Utilisateur : 254 kg Date de la commande :

MODELE Prix € HT Prix € TTC LPPR LPPR TTC

Voir fiche ''kit de positionnement''
Housse aérée (noir) Hauteur 5 cm Hauteur 8 cm
Housse Coolover (bleu) Hauteur 5 cm Hauteur 8 cm

Housse aérée (noir) Hauteur 5 cm Hauteur 8 cm
Housse Coolover (bleu) Hauteur 5 cm Hauteur 8 cm

442.00 530.40
Housse aérée (noire) Hauteur 5 cm Hauteur 8 cm std std
Housse Coolover (bleue) Hauteur 5 cm Hauteur 8 cm std std

472.00 566.40
Housse aérée (noire) Hauteur 5 cm Hauteur 8 cm std std
Housse Coolover (bleue) Hauteur 5 cm Hauteur 8 cm std std

DIMENSIONS DU COUSSIN
Largeur en cm

cm 30 34 36 38 40 43 46 48 50 53 55 60 66

Pr
of

on
de

ur
 e

n 
cm

30
34
36
38
40
43
46
48
50
53
55
60

Références Produits, ClimaZone - housse AEREE : Références Produits, ClimaZone - House COOLOVER :
LLAZ largxProf. 5SSG LLAZ largxProf. 5TRG
LLAZC largxProf. 5SSG LLAZC largxProf. 5TRG
LLAZ largxProf. 8SSG LLAZ largxProf. 8TRG
LLAZC largxProf. 8SSG LLAZC largxProf. 8TRG

HOUSSE SUPPLEMENTAIRE Prix € HT Prix € TTC
LLAZCOVERlargxprof5SSG Housse aérée (noir) supp., ClimaZone plat - 5 cm 80.00 96.00

Housse aérée : noir
LLAZCCOVERlargxprof5SSG Housse aérée (noir) supp., ClimaZone contour - 5 cm 80.00 96.00
LLAZCOVERlargxprof8SSG Housse aérée (noir) supp., ClimaZone plat - 8 cm 80.00 96.00
LLAZCCOVERlargxprof8SSG Housse aérée (noir) supp., ClimaZone contour - 8 cm 80.00 96.00
LLAZCOVERlargxprof5TRG Housse Coolover (bleu) supp., ClimaZone plat - 5 cm 95.00 114.00
LLAZCCOVERlargxprof5TRG Housse Coolover (bleu) supp., ClimaZone contour - 5 cm 95.00 114.00
LLAZCOVERlargxprof8TRG Housse Coolover (bleu) supp., ClimaZone plat - 8 cm 95.00 114.00
LLAZCCOVERlargxprof8TRG Housse Coolover (bleu) supp., ClimaZone contour - 8 cm 95.00 114.00

Taux de TVA appliqué sur coussin seul et accessoires: 20% 
Taux de TVA réduit à 5,5% si coussin utilisé sur un fauteuil roulant

1/1

ClimaZone commandé dans le KIT DE POSITIONNEMENT:
ClimaZone, PLAT - Choisir housse et hauteur

ClimaZone, CONTOUR - Choisir housse et hauteur

ClimaZone commandé SEUL (HORS KIT):
ClimaZone, base PLATE - Choisir housse et hauteur

Housse aérée : noir
Housse Coolover : bleu 

nuitClimaZone, base CONTOUR - Choisir housse et hauteur

ClimaZone, PLAT, 5 cm ClimaZone, PLAT, 5 cm 
ClimaZone, CONTOUR, 5 cm ClimaZone, CONTOUR, 5 cm 
ClimaZone, PLAT, 8 cm ClimaZone, PLAT, 8 cm 
ClimaZone, CONTOUR, 8 cm ClimaZone, CONTOUR, 8 cm 

Housse Coolover : bleu 
nuit
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JAY Easy
Fluid

JAY Easy Fluid_FR-012025

CACHET REVENDEUR

Date de la commande :

 Standard  Sans supplément de prix  Avec supplément de prix

Easy Fluid commandé dans le KIT DE POSITIONNEMENT :
JEwwdd C  Easy Fluid, base incurvée (avec housse incontinence) (hauteur : 6 cm)
JE wwddF  Easy Fluid, base plate (avec housse incontinence) (hauteur : 6 cm)

Easy Fluid commandé SEUL (HORS KIT):
JEwwdd C  Easy Fluid, base incurvée (avec housse incontinence) (hauteur : 6 cm)
JE wwddF  Easy Fluid, base plate (avec housse incontinence) (hauteur : 6 cm)

Garantie 2 ans - housse : 6 mois - Poids maxi. Utilisateur : 150 kg

MODELE Prix € HT Prix € TTC LPPR LPPR TTC

Dispositif médical de classe 1
Poche de fluide Tripad dans la cuvette ischiatique - Base préformée

Découpes au niveau des montants de dossier et découpe sacrale
Housse incontinence de série - aérée en option

Bon de commande destiné aux Professionnels

PRODUIT

Coussin de Prévention 

JAY Easy Fluid - Coussin de prévention

Voir fiche ''kit de positionnement''

369,00 442,80
369,00 442,80

DIMENSIONS DU COUSSIN

ACCESSOIRES
JSI wwdd  Assise rigide (recommandée pour utilisation sur toile d'assise)

Veuillez vérifier les dimensions disponibles auprès de notre service clientèle
CJE wwdd C  Housse incontinence supplémentaire - Coussin base incurvée
CJEwwdd F  Housse incontinence supplémentaire - Coussin base plate
CJE wwdd CM  Housse aérée - Coussin base incurvée
CJE wwdd FM  Housse aérée - Coussin base plate
FJE25-30  Poche supplémentaire de fluide pour coussin largeur 25 à 30 cm *
FJE38  Poche supplémentaire de fluide pour coussin largeur 35 à 38 cm *
FJE40-44  Poche supplémentaire de fluide pour coussin largeur 40 à 44 cm *
FJE46-50  Poche supplémentaire de fluide pour coussin largeur 46 à 50cm *
* Note  : Pour les coussins en largeur 56 et 60cm, veuillez commander la poche de fluide référence FJE46-50

Taux de TVA appliqué sur coussin seul et accessoires: 20% 
Taux de TVA réduit à 5,5% si coussin utilisé sur un fauteuil roulant

71,00
71,00

153,00
153,00
238,00 285,60
238,00 285,60

85,20
85,20

183,60
183,60

Prix € HT Prix € TTC

75,00 90,00


JE__56 cm

 



JE__60 cm 60
56  


  

JE__46 cm 46   
JE__50 cm 50  


 




JE__44 cm 44    

  
JE__42 cm 42    
JE__40 cm 40  


JE__35 cm 35 

30  
JE__25 cm 25  

42 56 6044 46 48 50


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JAY Easy Visco

JAY Easy Visco_FR_012025

CACHET REVENDEUR

Date de la commande :

 Standard  Sans supplément de prix  Avec supplément de prix

JAY Easy Visco commandé dans le KIT DE POSITIONNEMENT :
 Easy Visco base incurvée (avec housse incontinence) (hauteur : 6 cm)

 Easy Visco base plate (avec housse incontinence) (hauteur : 6 cm)

JAY Easy Visco commandé SEUL (HORS KIT):
JEV wwddC  Easy Visco base incurvée (avec housse incontinence) (hauteur : 6 cm)
JEV wwddF  Easy Visco base plate (avec housse incontinence) (hauteur : 6 cm)

Découpes au niveau des montants de dossier et découpe sacrale
Housse incontinence de série - aérée en option

Garantie 2 ans - housse : 6 mois - Poids maxi. Utilisateur : 113 kg

Bon de commande destiné aux Professionnels

PRODUIT

Coussin de Prévention 

JAY Easy Visco  - Coussin de prévention
Dispositif médical de classe 1

Mousse viscoélastique dans la cuvette ischiatique - Préformée

389,00 466,80
389,00 466,80

Voir fiche ''kit de positionnement'' 

DIMENSIONS DU COUSSIN

LPPR LPPR TTCPrix € HT Prix € TTCMODELE

Dimension uniquement disponible en base incurvée
Coussin 35x46 cm - profondeur réelle sera de 45 cm - référence pièce détachée 3545

ACCESSOIRES
JSI wwdd  Assise rigide (recommandée pour utilisation sur toile d'assise)

Veuillez vérifier les dimensions disponibles auprès de notre service clientèle
CJEV wwdd C  Housse incontinence supplémentaire - Coussin base incurvée
CJEV wwdd F  Housse incontinence supplémentaire - Coussin base plate
CJEV wwdd CM  Housse aérée - Coussin base incurvée
CJEV wwdd FM  Housse aérée - Coussin base plate

Taux de TVA appliqué sur coussin seul et accessoires: 20% 
Taux de TVA réduit à 5,5% si coussin utilisé sur un fauteuil roulant

 *Notes 

 *

JEV__52 cm 52  *

JEV__48 cm 48  *



 *  *  *  *
 *  *  *

71,00
71,00

JE
V35

--C



JE
V56

--C

JE
V60

__
C

 *


code profondeur

JE
V25

--C

JE
V30

__
C
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cm 25 30

 

 *

JE
V38

__
C

JE
V40

--C

44
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46 48 50 56 60

 
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__
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--C
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
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JEV__46 cm
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   
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25
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

35





  





50










JEV__30 cm

JEV__35 cm

JEV__40 cm

JEV__50 cm

JEV__56 cm

60

JEV__42 cm

JEV__44 cm

153,00



85,20
85,20

183,60

  

56

PRIX TOTAL 

JEV__60 cm

153,00
183,60

Prix € HT

 





75,00 90,00









Prix € TTC

LARGEUR
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JAY GelZone

Coussin de Prévention 
JAY GelZone_FR-012025 Bon de commande destiné aux Professionnels

PRODUIT CACHET REVENDEUR
JAY GelZone - Coussin de prévention - Dispositif médical de classe 1
Base constituée de 2 couches de mousse avec cuvette pré-formée

Poche de gel intégrée à la mousse. Pas de migration de gel 
Niveau de protection de la peau modéré et soutien postural léger

Coussin plat ou contour, hauteur 50 ou 80 mm - Housse aérée, noir
Garantie 2 ans - housse : 6 mois - Poids maxi. Utilisateur : 158 kg Date de la commande :

MODELE Prix € HT Prix € TTC LPPR LPPR TTC

Voir fiche ''kit de positionnement''Hauteur 5 cm Hauteur 8 cm

Hauteur 5 cm Hauteur 8 cm

369.00 442.80
Hauteur 5 cm Hauteur 8 cm

399.00 478.80
Hauteur 5 cm Hauteur 8 cm

DIMENSIONS DU COUSSIN
Largeur en cm

cm 30 34 36 38 40 43 46 48 50 53 58 60

Pr
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n 
cm

30
34
36
38
40
43
46
48
50
53
58
60

Références Produits :
LL2GF largxProf. 8SSG
LL2GC largxProf. 8SSG

HOUSSE SUPPLEMENTAIRE Prix € HT Prix € TTC
LL2GFCOVERlargxprof5SSG Housse aérée (noir) supplémentaire, GelZone plat - 5 cm 80.00 96.00
LL2GCCOVERlargxprof5SSG Housse aérée (noir) supplémentaire, GelZone contour - 5 cm 80.00 96.00
LL2GFCOVERlargxprof8SSG Housse aérée (noir) supplémentaire, GelZone plat - 8 cm 80.00 96.00
LL2GCCOVERlargxprof8SSG Housse aérée (noir) supplémentaire, GelZone contour - 8 cm 80.00 96.00

Taux de TVA appliqué sur coussin seul et accessoires: 20% 
Taux de TVA réduit à 5,5% si coussin utilisé sur un fauteuil roulant

1/1

GelZone commandé dans le KIT DE POSITIONNEMENT:
GelZone, PLAT, housse aérée (noir) - Choisir hauteur :

GelZone, CONTOUR, housse aérée (noir) - Choisir hauteur :

GelZone commandé SEUL (HORS KIT):
GelZone, PLAT, housse aérée (noir) - Choisir hauteur :

GelZone, CONTOUR, housse aérée (noir) - Choisir hauteur :

GelZone, PLAT, 5 cm LL2GF largxProf. 5SSG GelZone, PLAT, 8 cm 
GelZone, CONTOUR, 5 cm LL2GC largxProf. 5SSG GelZone, CONTOUR, 8 cm 

www.SunriseMedical.fr
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JAY Balance

JAY Balance_FR_012025

CACHET REVENDEUR

Date de la commande :

 Standard  Sans supplément de prix  Avec supplément de prix

JAY Balance commandé dans le KIT DE POSITIONNEMENT :
 JAY Balance Reduced Profil (hauteur 7,5cm) - INSERT, au choix :

 Insert Fluid  Insert Cryo fluid

 Insert Air monovalve  Insert Air bivalve

 JAY Balance Deep Contour (hauteur 10 cm) - INSERT, au choix :

 Insert Fluid  Insert Cryo fluid

 Insert Air monovalve  Insert Air bivalve

JAY Balance commandé SEUL (HORS KIT):
 JAY Balance Reduced Profil (hauteur 7,5cm) - INSERT, au choix :



 Insert Cryo fluid

 Insert Air monovalve  Insert Air bivalve

 JAY Balance Deep Contour (hauteur 10 cm) - INSERT, au choix :

 Insert Fluid

 Insert Cryo fluid

 Insert Air monovalve  Insert Air bivalve

Note :  Dimensions non disponibles avec JAY Balance - insert Cryo Fluid

(1) Références non disponibles  : JBALC4246FLSPEU - JBALC4446ASSEU - JBALC4446FLSEU - JBALC4646ASIEU - JBALC4648FLSEU

Taux de TVA appliqué sur coussin seul et accessoires: 20% 
Taux de TVA réduit à 5,5% si coussin utilisé sur un fauteuil roulant

635,00 762,00

46 

 



48  

44   



40

50 

 



 






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



 


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 

 *
 *





50 56

42  



 *

4440

36  * 

 38   

60  

   

56 

PLA A B C

 *
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cm 34

Code 
individuel

46

Bon de commande destiné aux Professionnels

PRODUIT

MODELE Prix € HT Prix € TTC LPPR TTC

JAY Balance - Coussin de prévention - Dispositif médical de classe 1



34  *

3 inserts : Fluide, Cryo fluid ou Air - Eléments de posture disponibles
NOUVEAU 2 hauteurs de base: Reduced Profil 7,5 cm et Deep Contour 10 cm

Garantie 2 ans - housse 6 mois
Poids max. Utilisateur coussins 34 à 50 cm : 150 kg
Poids max. Utilisateur coussins 56 à 60 cm : 225 kg

JBALCwwdd AD

38

DIMENSIONS DU COUSSIN (1)
LARGEUR

6048

JBALCDCwwdd AD

36



42



Coussin de Prévention 

JBALCDCwwdd AS

Disponible en 2 versions
* Version Reduced Profil (RP) : hauteur 7,5 cm
* Version Deep Contour (DC) : hauteur 10 cm

JBALCwwdd FL JBALCwwdd CFL

JBALCDCwwdd FL JBALCDCwwdd CFL

JBALCwwdd AS

762,00

635,00

JBALCwwdd AS JBALCwwdd AD

JBALCDCwwdd AS JBALCDCwwdd AD

JBALCwwdd FL

635,00

Voir fiche ''kit de positionnement''  

635,00 762,00

JBALCDCwwdd FL

JBALCwwdd CFL

Insert Fluid

JBALCDCwwdd CFL

715,00 858,00

715,00 858,00

762,00
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M  Aérée
I  Incontinence
S  Stretch

M  Aérée
I  Incontinence
S  Stretch

P  Eléments de positionnement livrés avec le coussin

 1 cale pelvienne gauche; 2,5cm  1 butée d'abduction; 2,5 cm

 1 cale pelvienne droite; 2,5cm  1 cale d'adduction gauche; 2,5cm

 1 cale d'adduction droite; 2,5cm

Housse externe supplémentaire (largeur et profondeur du coussin à renseigner) (livraison séparée)

Pour coussin JAY Balance - insert CRYO FLUID

 Aérée

 Base RP  Base DC Largeur =            cm         Profondeur =        cm

 Incontinence

 Base RP  Base DC Largeur =            cm         Profondeur =        cm

 Stretch

 Base RP  Base DC Largeur =            cm         Profondeur =        cm
Housse externe supplémentaire (largeur et profondeur du coussin à renseigner) (livraison séparée)

Pour coussin JAY Balance - insert FLUIDE etAIR

 Aérée

 Base RP  Base DC Largeur =            cm         Profondeur =        cm

 Incontinence

 Base RP  Base DC Largeur =            cm         Profondeur =        cm

 Stretch

 Base RP  Base DC Largeur =            cm         Profondeur =        cm
Housse interne supplémentaire (largeur et profondeur du coussin à renseigner) (livraison séparée)

Pour base Reduced Profil (hauteur 7,5 cm) :
CIFLJBALCwwddEU  Pour coussin insert CRYO FLUID et FLUIDE Largeur =            cm         Profondeur =        cm
CIFLPJBALCwwddEU  Pour coussin insert CRYO FLUID ou FLUIDE et CALES Largeur =            cm         Profondeur =        cm

DE POSITIONNEMENT
CIAJBALCwwddEU  Pour coussin insert AIR Largeur =            cm         Profondeur =        cm
CIAPJBALCwwddEU  Pour coussin insert AIR et CALES DE POSITIONNEMENT Largeur =            cm         Profondeur =        cm

Pour base Deep Contour (hauteur 10 cm) :
CIFLJBALCDCwwddEU  Pour coussin insert CRYO FLUID et FLUIDE Largeur =            cm         Profondeur =        cm
CIFLPJBALCDCwwddE  Pour coussin insert CRYO FLUID ou FLUIDE et CALES Largeur =            cm         Profondeur =        cm

DE POSITIONNEMENT
CIAJBALCDCwwddEU  Pour coussin insert AIR Largeur =            cm         Profondeur =        cm
CIAPJBALCDCwwddEU  Pour coussin insert AIR et CALES DE POSITIONNEMENT Largeur =            cm         Profondeur =        cm

Note: un coussin JAY Balance avec insert Air a une housse interne différente qu'un JAY Balance avec insert fluide
Note: un coussin Jay Balance standard a une housse interne différente qu'un Jay Balance version positionnement

Taux de TVA appliqué sur coussin seul et accessoires : 20% -    TVA réduite à 5,5% si coussin utilisé sur un fauteuil roulant

90,00

94,00

90,00

75,00

75,00

112,80

CCJBALCwwddSEU
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75,00 90,00

75,00

75,00 90,00
75,00

94,00 112,80

90,00

75,00 90,00

78,00

112,80

JAY Balance - Insert CRYO FLUID - HOUSSE EXTERNE

PIECES DETACHEES LIVREES SEPAREMMENT

VERSION POSITIONNEMENT 
93,00 111,60

Prix € HT Prix € TTC

112,80

Prix € TTC

94,00
Std Std

Tous les coussins JAY Balance sont livrés avec 
housse interne imperméable

94,00

Prix € HT

Prix € HT

CCJBALCDCwwddMEU

CCJBALCwwddIEU CCJBALCDCwwddIEU 94,00

CCJBALCDCwwddSEU

HOUSSE SUPPLEMENTAIRE  

JAY Balance - Insert FLUIDE / Insert AIR - HOUSE EXTERNE

Le JAY Balance commandé avec les éléments de positionnement ci-dessus

Std Std

CCJBALCwwddMEU 78,00 93,60

Prix € TTC

sera livré avec une housse interne à la fois imperméable et stretch

75,00

90,00

90,00

94,00 112,80
94,00 112,80

JAY Balance

Tous les coussins JAY Balance sont livrés avec 
housse interne imperméable

112,80

Prix € HT Prix € TTC

112,80

93,60

94,00

CJBALCwwddMEU

CJBALCwwddIEU

CJBALCwwddSEU

CJBALCDCwwddMEU

CJBALCDCwwddIEU

CJBALCDCwwddSEU
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Inserts pour base avec PLA A = coussins largeurs : 34 à 38 cm
FLJBALCAEU  Insert fluide pour PLA A - Base Reduced Profil (hauteur 7,5 cm)
FLJBALCDCAEU  Insert fluide pour PLA A  - Base Deep Contour (hauteur 10 cm)
CFLJBALAEU  Insert cryo fluid pour PLA A - Base Reduced Profil (hauteur 7,5 cm)
CFLJBALDCAEU  Insert cryo fluid pour PLA A  - Base Deep Contour (hauteur 10 cm)
J3CSAASEU  Insert air monovalve pour PLA A (livré sans pompe)
J3CSAADEU  Insert air bivalve pour PLA A (livré sans pompe)

Inserts pour base avec PLA B = coussins largeurs : 40 à 48 cm
FLJBALCBEU  Insert fluide pour PLA B - Base Reduced Profil (hauteur 7,5 cm)
FLJBALCDCBEU  Insert fluide pour PLA B  - Base Deep Contour (hauteur 10 cm)
CFLJBALBEU  Insert cryo fluid pour PLA B - Base Reduced Profil (hauteur 7,5 cm)
CFLJBALDCBEU  Insert cryo fluid pour PLA B - Base Deep Contour (hauteur 10 cm)
J3CSBASEU  Insert air monovalve pour PLA B (livré sans pompe)
J3CSBADEU  Insert air bivalve pour PLA B (livré sans pompe)

Inserts pour base avec PLA C = coussins largeurs : 50 à 60 cm
FLJBALCCEU  Insert fluide pour PLA C - Base Reduced Profil (hauteur 7,5 cm)
FLJBALCDCCEU  Insert fluide pour PLA C  - Base Deep Contour (hauteur 10 cm)
CFLJBALCEU  Insert cryo fluid pour PLA C - Base Reduced Profil (hauteur 7,5 cm)
CFLJBALDCCEU  Insert cryo fluid pour PLA C - Base Deep Contour (hauteur 10 cm)
J3CSCASEU  Insert air monovalve pour PLA C (livré sans pompe)
J3CSCADEU  Insert air bivalve pour PLA C (livré sans pompe)

BJBALCwwddEU  Base Reduced Profil (Hauteur 7,5 cm) Largeur =            cm         Profondeur =              cm
BJBALCDCwwddEU  Base Deep Contour (Hauteur 10 cm) Largeur =            cm         Profondeur =              cm

 Cale d'adduction 2.5 cm, cousins LS 34 à 40cm  gauch  droite
 Cale d'adduction 2.5 cm, coussins LS 42 à 60cm  gauch  droite
 Cale pelvienne 2,5 cm, coussins LS 34 à 40 cm  gauch  droite
 Cale pelvienne 2,5 cm, coussins LS 42 à 60 cm  gauch  droite

JBALCMT-S  Butée d' abduction 2.5 cm, coussins 34 à 40 cm
JBALCMT  Butée d' abduction 2.5 cm, coussins 42 à 60 cm
JBALCPKIT-S  Kit de positionnement (incluant 1 unité de chaque élément ci-dessus) - coussins LS 34 à 40 cm
JBALCPKIT  Kit de positionnement (incluant 1 unité de chaque élément ci-dessus) - coussins LS 42 à 60 cm

Cales d' obliquité, unitaire
Gauche  JBALCOP-ALH  JBALCOP-BLH  JBALCOP-CLH
Droite  JBALCOP-ARH  JBALCOP-BRH  JBALCOP-CRH

JBALCOP-DLH  Cale d'obliquité additionnelle gauche, pour PLA C uniquement (pouvant se superposer à la 1ère cale d'obliquit
JBALCOP-DRH  Cale d'obliquité additionnelle droite, pour PLA C uniquement (pouvant se superposer à la 1ère cale d'obliquité

* Uniquement avec housse interne pour coussin avec cales de positionnement

Taux de TVA appliqué sur coussin seul et accessoires: 20% 
Taux de TVA réduit à 5,5% si coussin utilisé sur un fauteuil roulant

230,00 276,00

319,00 382,80

230,00 276,00

319,00 382,80

230,00

230,00 276,00
230,00 276,00

230,00 276,00

JAY Balance

230,00 276,00

PLA C

23,00 27,60

121,00 145,20

Prix € HT

27,60

23,00 27,60
23,00 27,60

230,00

PLA A 

BASE - SUPPLEMENTAIRE Prix € HT

PLA B

23,00
23,00

JBALCLPRH

276,00
319,00 382,80

INSERTS FLUIDE ET AIR - SUPPLEMENTAIRE Prix € HT

230,00

3/3

93,00 111,60
93,00 111,60

23,00

Prix € TTC

27,60

Prix € TTC

23,00 27,60
23,00 27,60

276,00

276,00

230,00

319,00 382,80

145,20

230,00

230,00 276,00

www.SunriseMedical.fr

27,60

23,00 27,60
23,00

27,60

ELEMENTS DE POSITIONNEMENT*

230,00 276,00

230,00 276,00
276,00

276,00

Prix € TTC
121,00

JBALCLTLH

JBALCLTLH-S

JBALCLPLH

JBALCLPLH-S JBALCLPRH-S

JBALCLTRH-S

JBALCLTRH

cale d'adduction- gauche

cale d'adduction - droite
butée d'abduction 

cale pelvienne - gauche
cale pelvienne  
droite

JAY Balance
version positionnement et insert fluide
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JAY Basic

Jay Basic_FR_012025

CACHET REVENDEUR

Date de la commande :

 Standard  Sans supplément de prix  Avec supplément de prix

MODELE Prix € HT LPPR
JB_ _ _  Jay Basic (hauteur : 5 cm)
CJBwwdd  Housse incontinence supplémentaire (hauteur : 5 cm)

DIMENSIONS DU COUSSIN

JAY Basic - Coussin de prévention
Dispositif médical de classe 1
Léger contour - Base incurvée

Ergonomique pour une stabilité antéro-postérieure
Housse incontinence de série  

Garantie 2 ans - housse : 6 mois - Poids maxi. Utilisateur : 150 kg

Bon de commande destiné aux Professionnels

PRODUIT

Coussin de Prévention 

Prix € TTC
122,40
73,20

102,00
61,00

Taux de TVA appliqué sur coussin seul et accessoires: 20% 
Taux de TVA réduit à 5,5% si coussin utilisé sur un fauteuil roulant

1/1

www.SunriseMedical.fr

 


JB
60

__





36JB__36 




JB__42 



JB__48 48
 


JB__46 46     

JB
48

--

JB
44

--

JB__60 60
JB__56 56

JB
46

__

JB
25

--

JB__44 44

JB__50 50

JB__30 30

JB__40 40


 

42

PRIX TOTAL 




 



JB
30

__

JB
35

--



JB
36

--

 

 



35

 




60

 



30 40





JB
50

__

JB
38

__

JB
40

--

25 JB__25

46
JB

42
__

42


JB__35 35 
 

cm 25 50 524836



38 44



JB
56

__

56
JB

52
--

PR
OF

ON
DE

UR

LARGEUR
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JAY J2 DC

JAY J2 Deep Contour_012025

CACHET REVENDEUR

Date de la commande :

 Standard  Sans supplément de prix  Avec supplément de prix

Jay 2 Deep Contour commandé dans le KIT DE POSITIONNEMENT :
JAY2_ _ _A  Jay 2 Deep Contour avec housse aérée (hauteur : 10 cm)
JAY2_ _ _NF  Jay 2 Deep Contour avec housse incontinence (hauteur : 10 cm)

Jay 2 Deep Contour commandé SEUL (HORS KIT):
JAY2_ _ _A  Jay 2 Deep Contour avec housse aérée (hauteur : 10 cm)
JAY2_ _ _NF  Jay 2 Deep Contour avec housse incontinence (hauteur : 10 cm)

ACCESSOIRES
JAY2_ _ _DNF  Jay 2 Deep Contour avec housse incontinence et assise solide réglable
JAY2_ _ _DF  Jay 2 Deep Contour avec housse aérée et assise solide réglable

 Crochets de suspension  1.25 cm  2.5 cm  3.5 cm
B113JA  Cales d'adduction de 5 cm (paire)
B119JA  Cales d'adduction de 2.5 cm (paire)
B118  Butée d'abduction de 5 cm (unité)
B1167  Cales pelvienne 5 cm (paire)
F119  Supplément de fluide (225 grammes)

 Cale d'obliquité 2.5 cm   gauche  droit
JS2_ _ _  Planche d'assise

PIECES DETACHEES
C2_ _ _ AT  Housse aérée
C2_ _ _ N  Housse incontinence
C2_ _ _ DF  Housse stretch aérée pour fauteuils avec assise solide réglable
C2_ _ _ DNF  Housse stretch incontinence pour fauteuils avec assise solide réglable
C2_ _ _ DF  Assise solide réglable et fixations
B2_ _ _ FR  Base en mousse pré-formée
B2_ _ _ DFR  Base en mousse pré-formée pour assise solide et réglable
F2_ _ _  Poche de gel - Jay Fluid Tripad

Taux de TVA appliqué sur coussin seul et accessoires: 20% 
Taux de TVA réduit à 5,5% si coussin utilisé sur un fauteuil roulant

51 2460 2480 2400
  

649,20

84,00

78,00 93,60

100,80

291,60

649,20
362,40

127,20

Prix € HT
84,00

302,00

541,00

243,00

541,00

106,00

75,00

M-24L

116R

M-24S M-24M

116L


2468 2488 2408
  

2428
 

2426
   

2486 2406

2457 2477

PR
OF

ON
DE

UR

36 2444


38

Prix € HT



41 2446 2466

51 56

1 165,20
1 136,40

55,00 66,00
947,00

Prix € TTC

2448


cm 36

43

46

www.SunriseMedical.fr
1/1

38 41 43 46

DIMENSIONS DU COUSSIN
LARGEUR

104,00 124,80

2455 2475


971,00

61

90,00

84,00 100,80

139,00 166,80
135,00 162,00

676,00 811,20

Prix € TTC

106,00 127,20
100,80

84,00 100,80

Bon de commande destiné aux Professionnels

PRODUIT

Voir fiche ''kit de positionnement''

676,00 811,20

JAY J2 Deep Contour - Coussin de prévention
Dispositif médical de classe 1

Poche de fluide Tripad dans cuvette ischiatique large et profonde
Base du coussin ferme

Disponibilités d' éléments posturaux

Coussin de Prévention 

MODELE Prix € HT Prix € TTC LPPR LPPR TTC

Garantie 2 ans - housse : 6 mois - Poids maxi. Utilisateur : 150 kg
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Données pouvant être modifiées sans préavis - JANVIER 2025

http://www.sunrisemedical.fr/
http://www.sunrisemedical.fr/
http://www.sunrisemedical.fr/
http://www.sunrisemedical.fr/
http://www.sunrisemedical.fr/
http://www.sunrisemedical.fr/


JAY J2

Jay J2_012025

CACHET REVENDEUR

Date de la commande :

 Standard  Sans supplément de prix  Avec supplément de prix

Jay 2 commandé dans le KIT DE POSITIONNEMENT :
JAY2_ _ _A  Jay J2 avec housse aérée (hauteur : 8 cm)
JAY2_ _ _NF  Jay J2 avec housse incontinence (hauteur : 8 cm)

Jay 2 commandé SEUL (HORS KIT):
JAY2_ _ _A  Jay J2 avec housse aérée (hauteur : 8 cm)
JAY2_ _ _NF  Jay J2 avec housse incontinence (hauteur : 8 cm)

ACCESSOIRES
B113JA  Cales d'adduction de 5 cm (paire)
B119JA  Cales d'adduction de 2.5 cm (paire)
B118  Butée d'abduction de 5 cm (unité)
B1167  Cales pelvienne 5 cm (paire)
F119  Supplément de fluide (225 grammes)
116L  Cale d'obliquité 2.5 cm - gauche
116R  Cale d'obliquité 2.5 cm - droit
JS2_ _ _  Planche d'assise rigide

PIECES DETACHEES 
C2_ _ _ AT  Housse aérée
C2_ _ _ N  Housse incontinence
F2_ _ _  Poche de Fluide
B2_ _ _  Base en mousse Jay - pièce détachée
155  Jay Box (kit complet d'accessoires de positionnement pour J2 et J2 Deep Contour)

Taux de TVA appliqué sur coussin seul et accessoires: 20% 
Taux de TVA réduit à 5,5% si coussin utilisé sur un fauteuil roulant

Coussin de Prévention 

MODELE Prix € HT Prix € TTC

46 51 61

Voir fiche ''kit de positionnement''

DIMENSIONS DU COUSSIN

LARGEUR

LPPR LPPR TTC

2105

2103

2101


JAY J2 - Coussin de prévention
Dispositif médical de classe 1

Poche de fluide Tripad dans cuvette ischiatique large
Disponibilité d' éléments posturaux
Garantie 2 ans - housse : 6 mois

84,00

2107


PR
OF

ON
DE

UR

2108

(plus grande surface de contact pour l'obliquité du basssin)

(pour les fauteuils avec toile d'assise, préciser la dimension souhaitée)

Poids maxi. Utilisateur : 175 kg

Bon de commande destiné aux Professionnels

PRODUIT

100,80

90,00

50

www.SunriseMedical.fr

550,00 660,00

Prix € HT Prix € TTC
100,80

330,00

PRIX TOTAL 

84,00

275,00

106,00

1/1

84,00 100,80

477,00 572,40

cm 36 39 43

41

43

 

46



 

2117


2106


2116

2118

 
2102

2100

811,20
676,00

(support des cuisses médian, alignement optimal des cuisses)

811,20

104,00
Prix € HT


2104

676,00

(meilleure stabilité pelvienne latérale)

(plus grande surface de contact pour l'obliquité du basssin)

127,20

(support des cuisses médian, alignement optimal des cuisses)

135,00
100,8084,00

75,00

162,00
139,00

93,60

Prix € TTC
124,80

166,80
78,00
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JAY LITE

Jay Lite_FR_012025

CACHET REVENDEUR

Date de la commande :

 Standard  Sans supplément de prix  Avec supplément de prix

Jay Lite commandé dans le KIT DE POSITIONNEMENT :
JLwwdd  Jay Lite - version standard (hauteur : 7 cm)
JL wwdd P  Jay Lite - version positionnement 

(inclus 2 cales d'adduction et 1 butée d'abduction) (hauteur : 7 cm)

Jay Lite commandé SEUL (HORS KIT):
JLwwdd  Jay Lite - version standard (hauteur : 7 cm)
JL wwdd P  Jay Lite - version positionnement 

(inclus 2 cales d'adduction et 1 butée d'abduction) (hauteur : 7 cm)

ACCESSOIRES
CJLxxxx  Housse microclimatique supplémentaire pour coussin version standard
CJLxxxxP  Housse microclimatique supplémentaire pour coussin version positionnement

 Insert mousse réticulée pour PLA incluant housse aérée

 PLA A (largeur 35cm)  PLA B (largeur 38-44cm)

 PLA C (largeur 46-50cm)

 Insert mousse PU pour PLA incluant housse incontinence

 PLA A (largeur 35cm)  PLA B (largeur 38-44cm)

 PLA C (largeur 46-50cm)
Le même insert peut-être utilisé pour le coussin version standard et version positionnement 

*Taux de TVA appliqué sur coussin seul et accessoires: 20% 
*Taux de TVA réduit à 5,5% si coussin utilisé sur un fauteuil roulant

178,80

178,80

Coussin de Prévention 

Prix € TTC LPPR LPPR TTC

DIMENSIONS DU COUSSIN

Voir fiche ''kit de positionnement''

Prix € HT

51,60

Prix € HT Prix € TTC
149,00

Base en mousse avec insert de mousse réticulée
Couche supérieure de mousse souple pour plus de confort - Biseaux latéraux

Insert mousse réticulée amovible avec housse aérée
Garantie 2 ans - housse : 6 mois - Poids maxi. Utilisateur : 150 kg

MODELE

43,00

51,60

Bon de commande destiné aux Professionnels

PRODUIT
JAY LITE - Coussin de prévention

Dispositif médical de classe 1

RFIJLA

50

43,00

149,00

RFIJLB



RFIJLC

PUIJLA

PUIJLC

PLA A B C

PUIJLB





   







     



  





42    

40


44
46 

 

  

LARGEUR EN CM

50



42 44 46 48


442,00 530,40
442,00



35 38 40

530,40

cm
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PRIX TOTAL 
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 E

N 
CM

35
38
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JAY XTREME ACTIVE

JAY Xtreme Active_FR_012025

CACHET REVENDEUR

Date de la commande :

 Standard  Sans supplément de prix  Avec supplément de prix

Xtreme Active commandé dans le KIT DE POSITIONNEMENT :
JXACXXXX  Xtreme Active (hauteur: 7 cm)

Xtreme Active commandé SEUL (HORS KIT):
JXACXXXX  Xtreme Active (hauteur: 7 cm)

TYPE POCHE DE FLUIDE
S  Poche fluide standard
L  Poche fluide large

TYPE DE HOUSSE
M  Housse aérée
I  Housse incontinence
S  Housse stretch

ACCESSOIRES
 Kit cales de positionnement incluant 1 butée d'abduction + 2 cales d'adduction (G & D) - Hauteur 2,5 cm
 pour profondeurs 34 à 42 cm  pour profondeurs 44 à 50 cm

PIECES DETACHEES
CIJXACwwddSEU  Housse interne (identique quelque soit type d'insert, coussin avec ou sans cales de positionnement)
CJXACwwddMEU  Housse externe aérée - (1) Largeur: ……… cm X Profondeur: ……… cm
CJXACwwddSEU  Housse externe stretch - (1) Largeur: ……… cm X Profondeur: ……… cm
CJXACwwddIEU  Housse externe incontinence - (1) Largeur: ……… cm X Profondeur: ……… cm
BJAXCwwdd-SEU  Base mousse standard pour poche fluide standard Largeur: ……… cm X Profondeur: ……… cm
BJAXCwwdd-LEU  Base mousse large pour poche fluide large Largeur: ……… cm X Profondeur: ……… cm
FLJXAC-S  Poche fluide STANDARD pour coussins largeurs:

 34 et 36 cm  38 et 40 cm  42 et 44 cm  46 à 50 cm
FLJXAC-L  Poche fluide LARGE pour coussins largeurs:

 34 et 36 cm  38 et 40 cm  42 et 44 cm  46 à 50 cm
JSIwwdd  Planche d'assise rigide (Veuillez vérifier les dimensions disponibles auprès de notre service clientèle)

(1) Identique pour base avec ou sans éléments de positionnement

Taux de TVA appliqué sur coussin seul et accessoires: 20%   
Taux de TVA réduit à 5,5% si coussin utilisé sur un fauteuil roulant



1EU

LSKJXACEU-S

77,00

6EU

340,80284,00




 

 



5EU

PR
OF

ON
DE

UR

 

6EU

 

5EU



36

46
48





40 

44

1EU 3EU

LSKJXACEU-R

50

42

 

 


36 4638



48









 



3EU

1/1

359,00 430,80

Std

284,00

 

77,00

  


Prix € TTC
Std

Prix € HT
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430,80

77,00 92,40

77,00

Std

34

38 

Prix € TTC

Prix € TTC



92,40



Std

92,40







JAY XTREME ACTIVE - Coussin de prévention

MODELE

LARGEUR
50

Bon de commande destiné aux Professionnels

PRODUIT

Coussin de Prévention 

40 42 4434

LPPR LPPR TTC

Dispositif médical de classe 1
2 types de poches de fluide: standard ou large

Kit de cales de positionnement en option
Housse interne imperméable - Housse externe aérée

Garantie 2 ans - housse : 6 mois - Poids maxi. Utilisateur : 150 kg

Prix € HT

Voir fiche ''kit de positionnement''

561,00 673,20

359,00

Std

77,00 92,40

Prix € HT

Prix € TTC

90,00

Std

72,00

340,80

60,00

PRIX TOTAL 
75,00

92,40

Prix € HT Prix € TTC

DIMENSIONS DU COUSSIN

cm

77,00 92,40

Prix € HT
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JAY LowZone+

Coussin de Prévention 
JAY LowZone+_FR-012025 Bon de commande destiné aux Professionnels

PRODUIT CACHET REVENDEUR
JAY LowZone+ - Coussin de prévention - Dispositif médical de classe 1

Couche supérieure mousse viscoélastique, cuvette ischiatique
Coussin plat ou contour, hauteur 50 ou 80 mm

Niveau de protection de la peau modéré et soutien postural léger
Housse aérée (noir) ou housse Coolover (bleu nuit)

Garantie 2 ans - housse : 6 mois - Poids maxi. Utilisateur : 158 kg Date de la commande :

MODELE Prix € HT Prix € TTC LPPR LPPR TTC

Voir fiche ''kit de positionnement''
Housse aérée (noir) Hauteur 5 cm Hauteur 8 cm
Housse Coolover (bleu) Hauteur 5 cm Hauteur 8 cm

Housse aérée (noir) Hauteur 5 cm Hauteur 8 cm
Housse Coolover (bleu) Hauteur 5 cm Hauteur 8 cm

389.00 466.80
Housse aérée (noir) Hauteur 5 cm Hauteur 8 cm std std
Housse Coolover (bleu) Hauteur 5 cm Hauteur 8 cm std std

419.00 502.80
Housse aérée (noir) Hauteur 5 cm Hauteur 8 cm std std
Housse Coolover (bleu) Hauteur 5 cm Hauteur 8 cm std std

DIMENSIONS DU COUSSIN
Largeur en cm Références Produit :

cm 36 38 40 43 46 48 50 53 58 60

Pr
of

on
de

ur
 e

n 
cm

34 Housse aérée LLZ(larg.xprof.) 5SSG
36 Housse Coolover LLZ(larg.xprof.) 5TRG
38
40 Housse aérée LLZ(larg.xprof.) 8SSG
43 Housse Coolover LLZ(larg.xprof.) 8TRG
46
48
50 Housse aérée LLZC(largxprof) 5SSG
53 Housse Coolover LLZC(largxprof) 5TRG
58
60 Housse aérée LLZC(largxprof) 8SSG

Housse Coolover LLZC(largxprof) 8TRG

HOUSSE SUPPLEMENTAIRE Prix € HT Prix € TTC
LLZCOVERlargxprof5SSG Housse aérée (noir) supp., LowZone+ plat - 5 cm 80.00 96.00

Housse aérée : noir
LLZCCOVERlargxprof5SSG Housse aérée (noir) supp., LowZone+ contour - 5 cm 80.00 96.00
LLZCOVERlargxprof8SSG Housse aérée (noir) supp., LowZone+ plat - 8 cm 80.00 96.00
LLZCCOVERlargxprof8SSG Housse aérée (noir) supp., LowZone+ contour - 8 cm 80.00 96.00
LLZCOVERlargxprof5TRG Housse Coolover (bleu) supp., LowZone+ plat - 5 cm 95.00 114.00
LLZCCOVERlargxprof5TRG Housse Coolover (bleu) supp., LowZone+ contour - 5 cm 95.00 114.00
LLZCOVERlargxprof8TRG Housse Coolover (bleu) supp., LowZone plat - 8 cm 95.00 114.00
LLZCCOVERlargxprof8TRG Housse Coolover (bleu) supp., LowZone+ contour - 8 cm 95.00 114.00

Taux de TVA appliqué sur coussin seul et accessoires: 20% 
Taux de TVA réduit à 5,5% si coussin utilisé sur un fauteuil roulant

1/1

LowZone+ commandé dans le KIT DE POSITIONNEMENT:
LowZone+, PLAT - Choisir housse et hauteur

LowZone+, CONTOUR - Choisir housse et hauteur

LowZone+ commandé SEUL (HORS KIT):
LowZone+, PLAT - Choisir housse et hauteur

Housse aérée : noir
Housse Coolover : bleu 

nuitLowZone+, CONTOUR - Choisir housse et hauteur

LowZone+, PLAT, 5 cm

LowZone+, PLAT, 8 cm

LowZone+, CONTOUR, 5 cm

LowZone+, CONTOUR, 8 cm

Housse Coolover : bleu 
nuit

www.SunriseMedical.fr

LowZone+ Plat

LowZone+ Contour
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JAY soft combi

JAY soft combi_FR_012025

CACHET REVENDEUR

Date de la commande :

 Standard  Sans supplément de prix  Avec supplément de prix

JC_ _ _  Jay Soft Combi P (hauteur avant: 6 cm / hauteur arrière: 4,5 cm)
JSIwwdd  Assise rigide

Veuillez vérifier les dimensions disponibles auprès de notre service clientèle
CJCwwdd  Housse incontinence supplémentaire
DIMENSIONS DU COUSSIN

75,00 90,00

75,00

285,60

90,00

Bon de commande destiné aux Professionnels

PRODUIT

Coussin de Prévention 

238,00
MODELE Prix € HT Prix € TTC

JAY soft combi P - Coussin de prévention
Dispositif médical de classe 1

Mousse thermo-soudée, légèrement formée
Légère stabilité latérale - Stabilité avant modérée

Garantie 2 ans - housse : 6 mois
Poids maxi. Utilisateur : 150kg

Taux de TVA appliqué sur coussin seul et accessoires: 20% 
Taux de TVA réduit à 5,5% si coussin utilisé sur un fauteuil roulant

JC__42 42

JC__56 56
50

 
   



   
 




 

 
 JC__44 44

JC__46 46
JC__50 

JC__60 60

 

PRIX TOTAL 


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

cm 25 30


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30



40 42 44 46

 
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35 56 60
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38 48

JC__40 40 
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42

__



25  
JC__30 

PR
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LARGEUR

SUNRISE MEDICAL SAS - Tél 02 47 55 44 31 - commandes@sunrisemedical.fr  
Données pouvant être modifiées sans préavis - JANVIER 2025
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SUNRISE MEDICAL SAS - Tél 02 47 55 44 31- commandes@sunrisemedical.fr 
Données pouvant être modifiées sans préavis - Tarif JANVIER 2024

JAY Zip+

Coussin de Prévention 
JAY Zip+_FR-012025 Bon de commande destiné aux Professionnels

PRODUIT CACHET REVENDEUR
JAY Zip+ - Coussin de prévention - Dispositif médical de classe 1

Couche supérieure en mousse viscoélastique, protection interne imperméable
Cuvette anatomique : répartition des points de pression sur les zones à risque

Niveau de protection de la peau modéré et soutien postural léger
Coussin plat ou contour, hauteur 50mm - Housse aérée (noir) ou Coolover (bleu)

Garantie 2 ans - housse : 6 mois - Poids maxi. Utilisateur : 158 kg Date de la commande :

MODELE Prix € HT Prix € TTC LPPR LPPR TTC

Voir fiche ''kit de positionnement''Housse aérée, noir Housse Coolover, bleu nuit

Housse aérée, noir Housse Coolover, bleu nuit

374.00 448.80
Housse aérée, noir Housse Coolover, bleu nuit

404.00 484.80
Housse aérée, noir Housse Coolover, bleu nuit

DIMENSIONS DU COUSSIN
Largeur en cm

cm 20 22 25 28 30 34 Références Produits :

Pr
of

on
de

ur
 e

n 
cm

20
22 LLZ largxProf. 5SSG
25 LLZC largxProf. 5SSG
28
30
34 LLZ largxProf. 5TRG
36 LLZC largxProf. 5TRG
38
40
43
46

HOUSSE SUPPLEMENTAIRE Prix € HT Prix € TTC
LLZCOVERlargxprof5SSG Housse aérée (noir) supplémentaire, Zip+ plat - 5 cm 80.00 96.00
LLZCCOVERlargxprof5SSG Housse aérée (noir) supplémentaire, Zip+ contour - 5 cm 80.00 96.00
LLZCOVERlargxprof5TRG Housse Coolover (bleu nuit) supp., Zip+ plat - 5 cm 95.00 114.00
LLZCCOVERlargxprof5TRG Housse Coolover (bleu nuit) supp., Zip+ contour - 5 cm 95.00 114.00

 

Taux de TVA appliqué sur coussin seul et accessoires: 20% 
Taux de TVA réduit à 5,5% si coussin utilisé sur un fauteuil roulant

1/1

Zip+ commandé dans le KIT DE POSITIONNEMENT:
ZIP+, PLAT, 5 cm - Choisir housse :

Zip+, CONTOUR, 5 cm - Choisir housse :

Zip+ commandé SEUL (HORS KIT):
ZIP+, PLAT, 5 cm - Choisir housse :

Zip+, CONTOUR, 5 cm - Choisir housse :

ZIP+, housse AEREE
Zip+, PLAT, 5 cm 
Zip+, CONTOUR, 5 cm 

ZIP+, housse COOLOVER
Zip+, PLAT, 5 cm 
Zip+, CONTOUR, 5 cm 

www.SunriseMedical.fr

Zip+ Plat
Zip+ Contour
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