Anamnesebogen Hypnose

e Allgemeine Angaben zur Person

Nachname, Vorname |

Geburtsdatum, Alter |

StraRe, Hausnummer |

PLZ, Ort I

Telefonnummer |

Email |

Beruf (optional) |

e Ziele und Winsche

Was genau sind lhre Ziele? Haben Sie konkrete Wiinsche?

Wie oft pro Monat wollen/kénnen Sie sich fur die Hypnose Zeit
nehmen?

[]1x []2x 03 x [] ofter

e Aktuelle Konstitution

Wie geht es lhnen?




e Sind Sie schon einmal hypnotisiert worden? [ Ja [ Nein
Falls ja, beschreiben Sie bitte das Hypnoseprogramm

(Art, Dauer, Haufigkeit, Intensitat):

e War die Hypnose erfolgreich? []Ja ] Nein

Nehmen Sie derzeit Medikamente oder Supplemente ein?

1 Ja [[] Nein

Falls ja, welche? |

Leiden Sie derzeit unter Erkrankungen oder Beschwerden?

[]Ja [] Nein

Falls ja, unter welchen? |

Trifft einer der folgenden Punkte aktuell auf Sie zu?
[[JAsthma [ Epilepsie [] Diabetes [] Diat
[[] Schwindel [[]Schwangerschaft [] Stress
[] Sucht [[] Burn-Out [] Verdauungsstérungen

Sonstiges: |




e Sonstige Anmerkungen

z. B. ,,schreckhaft, keine Beriihrung gewilinscht, Bedenken bei Hypnose*

e Wie wurden Sie auf mich aufmerksam?

Vielen Dank fur Ihre Unterstlitzung.

Ich werde Ihre Daten selbstverstandlich vertraulich und den
entsprechenden rechtlichen Bestimmungen gemal’ behandeln.

Susanne Klingebiel-Scherf

Februar 2023



