
Naam :            Voorl:             

Adres:  

Postcode:  Woonplaats:  

Telefoonnum m er:  

Geb. datum :  

E-m ail:

Datum :  

Behandelkosten:

Huidcoach:

Bij  hannah terechtgekom en via/ door:  

Doel van de klant :

Behandelgeschiedenis:

(Facials, Laser/ IPL, Fillers, Botox, Frequent ie, aanvullende info e.d.)  

Gezondheid:

Algem ene gezondheid

Gezondheid v/ d darm en (o.a. Stoelgang)

Watergebruik

Alcoholgebruik

Overige (Zuivel, Koffie, Thee, Frisdrank)

Ant iconcept ie

Medicij ngebruik

Vitam ines

Mineralen

Allergieën

Koortsuitslag

Zonblootstelling (zonnebank enz.)

St ress

Rokend

Monique Grootveld



Eetpat roon:

Ontbij t

Lunch

Diner

Tussendoor

Productgebruik:

Merk

Reinigingsproducten

Peelende producten

Serum

Dagcrèm e

Nachtcrèm e

Oogcrèm e

24-uurs crèm e

Zonbescherm ing

Masker

Overige

Behandeling:

Foto's cam era: ja nee

Gem eten waardes: Vochtgehalte (H) Vetgehalte (S) pH waarde

Melanine (M) Erytheem  (E )

Uitgevoerde behandeling:

Diagnose huidcoach:

Productadvies:

Behandeladvies:

Producten m ee genom en door k lant :


	intake

