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Halsodeklaration

Namn:

Fodelsedr:

Telnr:

Adress:

Postadress:

E-post:

Besoksorsak:

Smartorsak:

Fritidsintresse/Motion:

Akomma: Har eller har JA NEJ
haft

Kryssa i JA eller NEJ
Hjart/kérlsjukdom
Smittsam sjukdom
Diabetes

Smittsam blodsjukdom
Reumatism

Allergi

Cancer

Astma

Epilepsi

Ledbesvar
Blodarsjuka

Hogt Blodtryck

Lagt Blotryck

Tidigare massagebehandling (regelbundet/sporadiskt/nej) :

Medicinering:

Varfor:




Sevims Massage & rhromatenapi

Ser till hela halsan
Kroppsterapeuternas
| Yrkesfdrbund
=7

Operation ( narmaste aret):

Frakturer (ndrmaste aret):

Gravid (Om ja vilken vecka):

Ovrigt:

Kryssa i bilden var du har besvér

Ringa in hur mycket smérta du har idag:

Ingensmérta0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 Outhérdlig sméarta

Hérmed intygar jag att alla ldamnade uppgifter &r korrekta:

Datum: .........ooovviiiinn.

Namnteckning: ...,



