
Zgoda na masaż KOBIDO

Przed umówieniem się na masaż KOBIDO, proszę zapoznaj się z poniższą informacją i
potwierdź swój stan zdrowia.

1. Nie mam poważnych problemów ze zdrowiem np. padaczka, choroby nowotworowe,
2. Nie jestem po drugim trymestrze ciąży,
3. Nie mam problemów skórnych np. trądzik,
4. Nie mam otwartych ran na twarzy,
5. Nie korzystałam/em z zabiegów medycyny estetycznej:

- przez ostatnie 2 tygodnie z botoksu,

- przez ostatnie 4 tygodnie z kwasu hialuronowego,

- przez ostatnie 6 miesięcy nici z haczykami.
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POTWIERDZAM ……………………………….…………………………………. …………………………………………………….
Imię i Nazwisko Podpis

Więcej informacji o Naszych usługach znajdziesz na stronie www.sano.wroclaw.pl
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https://www.sano.wroclaw.pl/

