[image: image1.png]www.ayu nl




Europa Ayurveda Centrum
Inschrijf en anamnese formulier ter voorbereiding van het Ayurvedisch consult.

	Datum
	

	Naam
	

	Adres
	

	Postcode/woonplaats
	

	Telefoon en mobiel
	

	Emailadres
	

	Geboorte datum
	

	Geboorteplaats/land en tijdstip van geboorte
	

	Gehuwd/samenwonend/gescheiden/alleenstaand
	

	Aantal kinderen en leeftijd
	

	Werkzaamheden
	

	Naam huisarts 
	Dhr/mw. 

	Telefoonnummer huisarts
	

	Geraadpleegde specialisten
	

	Verzekering + polisnr.
	

	Burger service nummer
	

	Sinds kort zijn er al verschillende zorgverzekeraars die vermelding van het Burgerservicenummer (BSN) - de moderne benaming van het oude sociale en fiscale nummer (SOFI) - op de factuur/nota van de betreffende patiënt als voorwaarde voor uitbetaling hebben gesteld. Vandaar dat ik u dit vraag zodat dit op uw factuur vermeld kan worden.
	

	Uw lengte en gewicht
	

	Door wie bent u verwezen?
	

	

	AFSPRAAKDATUM EN TIJDSTIP


	

	AFZEGGING DIENT UITERLIJK 24 UUR VAN TE VOREN WORDEN KENBAAR GEMAAKT. ZONIET DAN VOLGT EEN REKENING VAN DIT CONSULT.
Wilt u onze algemene voorwaarden lezen op internet en dit vakje aanvinken als u hiermee akkoord gaat?

□Ik ga accoord.

	

	Wat zijn uw klachten van dit moment
	

	Sinds wanneer heeft u hier last van
	

	Eerdere behandelingen door
	

	Met welk resultaat
	

	Verder medische gegevens: eerdere ziekten, graag in chronologische volgorde met vermelding van jaartallen en eventuele complicaties. Ook huidige andere klachten.
(bij onvoldoende ruimte kunt u een extra vel toevoegen)
	

	Bent u nu onder behandeling? Ja / nee

Zo ja bij wie?
	

	Welke acties heeft u zelf privé, alsook in therapeutische zin ondernomen ter verbetering van uw gezondheid?
	

	

	Bestaan binnen uw familie terugkerende klachten, zo ja welke en bij wie.
	

	

	Welke medicijnen gebruikt u nu?

Graag de bijsluiters meenemen naar het consult.
	

	

	Operaties
	

	Heeft u operaties ondergaan? Ja / nee

Zo ja wat voor operatie en in welk jaar?
	

	

	Lichamelijke kenmerken
	Omcirkel wat van toepassing is.

	Lichaamsbouw
	⁯ Mager  ⁯ Normaal  ⁯ Zwaar

	Huid
	⁯ Droog  ⁯ Normaal  ⁯ Vettig

	Haar
	⁯ Droog ⁯ Normaal ⁯ Dik ⁯ Vettig

	Gebit
	⁯ Regelmatig  ⁯ normaal -⁯ onregelmatig

	Nagels
	⁯ breken snel ⁯ normaal ⁯ stevig

	Tong
	⁯ soms beslagen ⁯ nooit beslagen ⁯ kloven

	Ontlasting
	⁯ 1 x p.d. ⁯ 2x p.d. ⁯ vaker

	Kwaliteit ontlasting
	⁯ hard en droog ⁯ normaal ⁯ zacht

	Urine
	⁯ 2-3 x p.d.  ⁯ 4-6x p.d. ⁯ vaker

	Kleur van urine
	⁯ licht ⁯normaal ⁯ donkergeel ⁯ruikt sterk

	Stem
	⁯ hoog ⁯ laag ⁯ normaal

	

	Voeding
	Omschrijf kort uw voedingsgewoonten

	Wat eet u ’s morgens en hoe laat
	

	Wat eet u ’s middags en hoe laat
	

	Wat eet u ’s avonds en hoe laat
	

	Wat drinkt u per dag aan thee/koffie anders?
	

	Welke smaken hebben uw voorkeur?
	⁯zoet ⁯zuur ⁯bitter ⁯scherp ⁯zout  

	

	Persoonlijkheid
	

	Karakter
	⁯ rustig ⁯ vergevingsgezind ⁯ druk 

⁯ opvliegend  ⁯ actief ⁯ onrustig

	Hoeveel uren slaapt u per dag
	⁯ 8 uur ⁯ minder dan 8 uur ⁯ meer

	Droomt u
	⁯ veel ⁯ weinig ⁯ nooit

	Doet u aan sport/beweging hoe vaak per week
	⁯ ja ⁯ nee ⁯    x per week

	

	Voorkeur voor omgeving
	

	Voorkeur dagdeel
	⁯ ochtend ⁯ middag ⁯ avond

	Voorkeur seizoen
	⁯ lente ⁯ zomer ⁯ herfst ⁯ winter

	Voorkeur weerstype
	⁯ warm en zonnig ⁯ koel en droog 

	Voorkeur gezelschap/ sociale omgeving
	

	Voorkeur voor muziek 
	

	

	Bestaan er allergische reacties? Zo ja waarop?
	

	
	

	Buitenland
	

	Heeft u ooit in het buitenland een virus/schimmel/bacterie infectie opgelopen waardoor u ernstig ziek bent geweest?
	

	
	

	Lichaamsvreemde materialen
	

	Heeft u (een):  kunstgebit;  jackets;  kronen;  bruggen;  gebitsplaatje;  pacemaker;  spiraaltje;  trommelvliesbuisjes; 

operatie metaal, aantal amalgaamvullingen:
	Omcirkel wat van toepassing is.

	
	

	Rookt u.    ja / nee  zo ja hoeveel?
	

	Gebruikt u alcohol. Ja / nee zo ja hoeveel?
	

	
	

	NB.

Wanneer u een consult aangevraagd heeft voor dieetadviezen dan graag op een apart vel  heel nauwkeurig van 3 dagen uw dagmenu noteren (datgene wat u normaal eet en drinkt, ook tussendoor)? 
 B.v.: ontbijt: - 1 kopje thee, met 1 klontje suiker. Twee bruine boterhammen met 

roomboter, 1 belegd met jam en 1 met kaas.



	Het consult kost  €100,00 inclusief 19% BTW en dient contant te worden afgerekend. Op dit moment hebben wij geen pinapparaat. U krijgt een factuur mee wat u naar uw zorgverzekeraar stuurt. Voor verdere nazorg v. vervolggesprekken (schriftelijke adviezen/research/administratie e.d.) berekenen wij het uurtarief. 
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KvK Zwolle: 34130377


BTW nummer: 80.9620.492B01


Postbankrelatie: 621 86 31


ABN AMRO: 62.70.15.808


C.J.M. Peters is lid van  NWP: Licentie Na 1303 en van de Ring


Licentie 99.1.200.11683
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