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BEHANDLUNGSVERTRAG LASHLIFTING

Name: Vorname:

Anschrift: PLZ/ Ort:

Telefon: Mobil:

Email: Geburtsdatum:
. Hattest du bereits ein Wimpernlifting? Ja Nein
. Hast du Allergien? Ja Nein

Wenn Ja, welche?

. Nimmst du regelméaRig Medikamente? Ja Nein

Wenn Ja, welche?

. Hast du Kreislaufprobleme oder Epilepsie? Ja Nein

Wenn ja, welches?

. Leidest du an einer Augenerkrankung oder
eine Verletzung im Augenbereich? Ja Nein
. Tragst du eine Brille oder Kontaktlinsen? Ja Nein

Wenn Ja, welches der beiden?

. Nimm bitte deine Kontaktlinsen heraus oder setze deine Brille vor der Behandlung ab um dir eine professionelle Wimpernverlangerung zu
garantieren!

. Diirfen Behandlungsfotos zur uneingeschrankten Nutzung zu Werbe- und/oder
Schulungszwecken gemacht werden? Ja Nein
Ich bin damit einverstanden, dass mir eine ausgebildete und zertifizierte Lashlifterin ein Lashlifting in meinem Wunschlook an meinen Eigenwimpern ausfiihrt.

Wie ist der genaue Ablauf deiner Behandlung? Es werden mit einem Spezialkleber, deinen Wiinschen aber auch dem Gesundheitszustand deiner
Naturwimpern entsprechend, deine Wimpern Uber ein Silikonpad nach oben fixiert. Die einzigartige Rezeptur des Form1 6ffnet schonend die Struktur deines
Wimpern Haares, damit es form-und dehnbar wird. Im zweiten Schritt wird der Wimpernschwung und die Lédngung des Haares mit der Form2 fixiert. Danach
empfehle ich das Farben deiner Wimpern aus zwei Griinden: zum einen wird der LiftingEffekt optisch verstarkt, und zum anderen verleiht es deinem Auge
mehr Ausdruck, falls du mal komplett ungeschminkt bist. Zum Abschlul deines Liftings empfehle ich dir einen KeratinBooster; auch Lashbotox genannt, um
Wachstum und Dichte deiner Naturwimpern dauerhaft anzuregen. Wahrend der Behandlung missen die Augen durchgehend komplett geschlossen sein.
Solltest du Niesen, Husten oder sonstiges miissen, gebe mir bitte ein Handzeichen.

Vorab habe ich alle notwendigen Informationen zum Wimpernlifting erhalten. Zudem wurde ich tber den Ablauf eines Lashlifting und wie ich mich wahrend der
Behandlung zu verhalten habe, informiert. Uber die méglichen Risiken wurde ich aufgeklart. Auf das Ergebnis meiner Behandlung iibernimmt das ausfiihrende
Kosmetikstudio keine Garantie. Ich versichere, dass ich das alleinige Risiko der Behandlung trage. Meine Wimpernstylistin hat mich tber die Pflege und
Haltbarkeit meines Wimpernlifting informiert, diesen Anweisungen werde ich folge leisten. Ich bin mir dariiber im Klaren, dass die Behandlung nicht dauerhaft
anhalt und ich mein Lashlifting in Abstdnden von 4 Wochen- 6 Wochen wiederholen sollte. Allergien kdnnen jederzeit auftreten. Es wird keine Haftung
libernommen.

Ich bestéatige, dass ich alle Fragen wahrheitsgemaR beantwortet, alle Hinweise sorgfélltig gelesen, verstanden und akzeptiert habe:

Ort - Datum Unterschrift:

Kleber: PadGroRe: Form1: Form2: Farbe







