KARTA KONSULTACYJNA
Masaz Swieca

PROSIMY O WYPELNIENIE DRUKOWANYMI LITERAMI

IMIE INAZWISKO: ... e
TELEFON KONTAKTOWY : ... e

MIEIJSCOWOSC: ..ottt es e

DATA UROD ZENI A . ..ottt et et et ee et e s e e e et et ee et e eneeeeeeeane
PRZEDZIAEL WIEKOWY: <20 20-30 30-40 40-50 50-60 60 >

1. Prosze zaznaczy¢ informacje o stanie zdrowia, ktore Pani/Pana dotycza.

choroba nowotworowa stany zapalne nadci$nienie miazdzyca zakrzepica
tetniaki choroba zakazna choroba krwi zmiany dermatologiczne osteoporoza
dyskopatia stwardnienie rozsiane (SM) cukrzyca zylaki leczenie dermatologiczne
Inne dole@liwosCi: ...t Brak przeciwwskazan do zabiegu |:|
Operacje 1 Zabie@i W CIGZU 12 IICSIQCY . ... vttt tentetent ettt ettt ettt et e et ettt et et e e ea e aea e s e e esene et e e eneaseneaseneanans

Czy posiada Pan/i implanty (w tym zgbowe)? |:| TAK |:| NIE

Uczulenia/Alergie (jezeli Wystepuja prosze Wypisac).......ooeeueieruineeniieeeinaniinineaaens

Czy depilowal/a si¢ Pan/i w ciggu ostatnich 48 godzin? |:| TAK |:| NIE
Dotyczy kobiet:

Czy jest Pani w cigzy? Jesli tak, ktory miesigc? .............ooooiiiiin,
Czy jest Pani w trakcie menstruacji? Jesli tak, ktory dzien? .................

Czy karmi Pani piersig? ..............

2. Prosze zaznaczy¢ X, jakie dolegliwosci w obrebie ciala i cery u Pani/Pana wystepuja:

Boéle kregostupa Boéle stawow Cienie pod oczami
Béle migséni Stany zwyrodnieniowe Opuchnigcia pod oczami
Cellulit Nawracajace zapalenie oskrzeli Cera przettuszczajaca
Sucha skora Naczynka Cera sucha
Suche dlonie/stopy Zmarszczki Lamliwe paznokcie

3. Prosze podkresli¢ ktorych produktéw uzywa Pan/i do pielegnacji:

Mleczko Tonik Plyn micelarny ~ Zel do mycia twarzy Krem na dzien Krem na noc

Krem pod oczy Peeling do twarzy Serum na dzien Serum na noc

Peeling do ciata Naturalne olejki Masto Shea Krem do rak

Data i podpis goscia

Karta konsultacyjna zostata przygotowana w celu zapewnienia najwyzszego poziomu bezpieczenstwa. Jest podstawa do wykluczenia niektorych zab:
i moga by¢ ujawniane jedynie cztonkom zespotu. .. Wyrazam zgodg na przetwarzanie danych osobowych .
e-mail ktowym. Wyrazenie zgody jest dobrowolne. Przyjmuje¢

adres e-maili.......cooooiiiiiiiii Wycofanie przeze mnie zgody nie ma wplywu na zgodno$¢ z prawem przetwarzania, kt¢

az numer telefonu podany powyzej w for
dokonano

podstawie mojej zgo

Balsam do ciata

Krem do stop

iegow zgodnie z przeciwwskazaniami. Wszystkie informacje sa poufne

... w celu przesylania informacji handlowych na moj adres
mencie wycc od¢ poprzez wystanie wiadomosci na

dy przed jej wycofaniem.




	Slajd 1

