
Ficha de anamnese para depilação Data: ____/____/______   Nº ______

DADOS DA CLIENTE

Nome completo Data de nascimento

Telefone / WhatsApp E-mail Profissão

Endereço Como nos conheceu

MÉTODO E ÁREAS

Método Cera quente Cera fria Linha Laser / luz pulsada
Áreas Axilas Buço Virilha Pernas Braços Outras ____

SAÚDE

Pergunta Sim Não Qual / observação

Tem alergia a cosméticos, medicamentos, látex
ou outra substância?

Usa algum medicamento contínuo?

Está gestante ou amamentando?

Tem diabetes, hipertensão ou problema de
tireoide?

Tem varizes ou problema de circulação na
área?

Tem diabetes ou cicatrização lenta?

Usa ácidos, retinoides ou isotretinoína?

Tem feridas, micose ou inflamação na área?

Tem pelos encravados com frequência?

Tomou sol ou fez bronzeamento nos últimos 15
dias? (laser/luz)

Usa medicamento fotossensibilizante?
(laser/luz)

Tem tatuagem ou pinta na área? (laser/luz)
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Avaliação Preenchido pela profissional

AVALIAÇÃO

Fototipo I II III IV V VI
Pelos Finos Médios Grossos
Cor dos pelos Claros Castanhos Escuros
Sensibilidade Baixa Média Alta

CUIDADOS INFORMADOS

Evitar sol e ácidos na área; esfoliar e hidratar entre as sessões; não usar desodorante logo após (axilas)

REGISTRO DE SESSÕES

Data Área / método Parâmetros / cera Observações Visto

DECLARAÇÃO E CONSENTIMENTO

Declaro que as informações acima são verdadeiras e que fui informada sobre o procedimento, seus cuidados e possíveis reações.
Comprometo-me a avisar a profissional sobre qualquer mudança no meu estado de saúde ou nos medicamentos que uso.

 Autorizo o uso dos meus dados pessoais e de saúde exclusivamente para a realização e o acompanhamento dos meus
atendimentos, conforme a Lei Geral de Proteção de Dados (Lei nº 13.709/2018).

 Autorizo o uso de fotos do antes e depois, sem identificação do rosto, para divulgação.  Não autorizo.

Assinatura da cliente Assinatura da profissional
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