
VANCOUVER

recall     
healing

__________________________________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________________________________

Data:

Numele de familie:                                                                    Numele de fată:

Prenume:                                                                                 Adresa:

Tel.:                                                           Email:

Vârsta:             Data nașterii:                        Ora nașterii:                 Locul nașterii:

Data nașterii părinților:  Tatăl:_______________________________________ Mama:_______________________________________

Data căsătoriei părinților:___________________________________  Sex:_________ Lateralitate:___________________________

Ce vârstă aveai când ai devenit total independent de părinți (de mâncare, bani și locuință):

Fii specific(ă):_________________________________________________________ Anul:________________Luna:_________________________

Numărul copiilor (vârstă, data nașterii):________________________________________________________________________________

Nr. pierderilor de sarcină, ale mamei:          Ale tale:         Nr. de avorturi, ale mamei:          Ale tale:

Studii:

Activitatea profesională principală:

Care sunt pasiunile tale? (3 lucruri):

Ce nu iți place cel mai mult? (3 lucruri):

Îngrijorarea principală (motivul întâlnirii cu terapeutul).  Te rog fii cât se poate de clar(ă):

Te rog completează acest formular și adu-l cu tine la următoarea întâlnire sau trimite-l pe email înainte de următoarea întâlnire.
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INFORMAȚII PERSONALE:

INFORMAȚII CLIENT

SITUAȚIA FAMILIALĂ:

Status marital (complet):     ________________________________________________________  Ani:____________________________

Numărul de ordine la naștere (incluzând frați, naștere moartă sau avort):



  

Te rog completează acest formular și adu-l cu tine la următoarea întâlnire sau trimite-l pe email înainte de următoarea întâlnire.
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Te rog scrie evenimentele importante din viața ta (evenimente dramatice, traume, șocuri suferite, frici, etc...), începând de ACUM și
mergând înapoi spre naștere. Scrie toate evenimentele semnificative în acest sens pe care ți le amintești, pe 4 coloane:
 

Exemplu: 46ani 10luni Aug 10 2005 accident de mașină frică, gânduri despre moarte
40ani  2luni Nov 06 1999 separare disperare, fără speranță, nedemn
16ani 11luni Oct 20 1975 divorțul părinților neputincios, trist, nervos
13ani  2luni Nov 10 1972 moartea fratelui trist, furios, suparare, indurerat

an            luna

an            luna

an            luna

an            luna

an            luna

an            luna

an            luna

an            luna

an            luna

an            luna

an            luna

an            luna

an            luna

an            luna

an            luna

an            luna

an            luna

an            luna

an            luna

an            luna

an            luna

an            luna

VÂRSTA DATA EVENIMENT TRĂIRI

LINIA VIEȚII

 Vârsta        Data               Eveniment          Trăiri

INFORMAȚII CLIENT



  

Te rog completează acest formular și adu-l cu tine la următoarea întâlnire sau trimite-l pe email înainte de următoarea întâlnire.
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Te rog scrie evenimentele importante din viața ta (evenimente dramatice, traume, șocuri suferite, frici, etc...), începând de ACUM și
mergând înapoi spre naștere. Scrie toate evenimentele semnificative în acest sens pe care ți le amintești, pe 4 coloane:
 

Exemplu: 46ani 10luni Aug 10 2005 accident de mașină frică, gânduri despre moarte
40ani  2luni Nov 06 1999 separare disperare, fără speranță, nedemn
16ani 11luni Oct 20 1975 divorțul părinților neputincios, trist, nervos
13ani  2luni Nov 10 1972 moartea fratelui trist, furios, suparare, indurerat

an            luna

an            luna

an            luna

an            luna

an            luna

an            luna

an            luna

an            luna

an            luna

an            luna

an            luna

an            luna

an            luna

an            luna

an            luna

an            luna

an            luna

an            luna

an            luna

an            luna

an            luna

an            luna

VÂRSTA DATA EVENIMENT TRĂIRI

INFORMAȚII CLIENT

LINIA VIEȚII

 Vârsta        Data               Eveniment          Trăiri
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__________________________________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________________________________
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__________________________________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________________________________

Te rog completează acest formular și adu-l cu tine la următoarea întâlnire sau trimite-l pe email înainte de următoarea întâlnire.
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INFORMAȚII CLIENT

Cel mai mare șoc din viața ta (poate fi șocul precedent afecțiunii sau un alt șoc suferit):

Data/Vârsta la debutul afecțiunii:

Șoc subit sau concluzie a unui eveniment major, pozitiv sau negativ, care ar fi avut loc sau s-a terminat
în lunile sau anul precedent debutului afecțiunii:

Frici și înspăimântări, intense sau cronice (e.g: înecul):

Iritări/supărări puternice cu mânie și tristețe. (toate cele 3 emoții la un loc: e.g: o palmă peste față):

Remușcări, regrete:

Eveniment traumatic subit (e.g: moartea neașteptată a cuiva drag):

Secret greu, neîmpărtășit cu nimeni niciodată:

Comentarii adiacente despre conflicte (situații conflictuale) importante, daca este cazul. (10-20 rânduri, foaie separată):

CONSTATĂRI
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____________________________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________________________

Te rog completează acest formular și adu-l cu tine la următoarea întâlnire sau trimite-l pe email înainte de următoarea întâlnire.
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INFORMAȚII CLIENT

Ce se întâmpla în viețile părinților tăi atunci?:
(accidente, concedieri, morți, boli/afecțiuni, calamități, socri trăiesc cu perechea de tineri, călătorii, etc.):

3.  In timpul sarcinii cu tine? Gândește-te la aceste nouă luni!

5.  Până la vârsta ta de 1 an de la nastere?  Ceva semnificativ în timpul acestor 12 luni?

DESCRIE ARBORELE FAMILIEI

Cât de departe poți să-ți amintești, ducându-te în trecut, dacă este posibil, 3 sau 4 generații atât pe partea tatălui cât și

de deces, date de naștere și de moarte și detalii particulare despre viețile celor prezentați:

Mama ta este însărcinată cu tine. Ce știi despre asta?
PROIECTUL DE PORNIRE:
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1.  La nouă (9) înainte de concepția ta?

2. La momentul concepției? Circumstanțele din jurul momentului concepției?

4.   Circumstanțele procesului nașterii efective? Ceva special? V-ați născut cu vreun semn pe corp?

pe partea mamei. Prezintă orice informații ai despre pierderi de sarcină sau avorturi, dar și despre boli, afecțiuni, cauze



Date suplimentare arbore genealogic:
 
Părinții tăi
 
-Nume complet mama:
 
Data nașterii:
 
Data căsătoriei (dacă au fost mai multe căsătorii, le menționezi):
 
 
Data divorț:
 
Data deces:
 
Cauza deces:
 
 
-Nume complet tata:
 
Data nașterii:
 
Data căsătoriei (dacă au fost mai multe căsătorii, le menționezi):
 
 
Data divorț:
 
Data deces:
 
Cauza deces:
 
-Toți copiii lor (născuți, nenăscuți, în viață sau decedați) - nume complet, data nașterii, data deces și cauză
 
1.
 
2.
 
3.
 
4.
 
5.
 
6.
 
7.
 
8.
 
9.
 
10.
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Bunicii materni
 
 
-Nume complet bunica maternă:
 
 Data nașterii:
 
 Data căsătoriei (dacă au fost mai multe căsătorii, le menționezi):
 
 
 Data divorț:
 
 Data deces:
 
 Cauza deces:
 
 -Nume complet bunicul matern:
 
 Data nașterii:
 
 Data căsătoriei (dacă au fost mai multe căsătorii, le menționezi):
 
 
Data divorț:
 
Data deces:
 
Cauza deces:
 
 -Toți copiii lor (născuți, nenăscuți, în viață sau decedați) - nume complet, data nașterii, data deces și cauză
 
1.
 
2.
 
3.
 
4.
 
5.
 
6.
 
7.
 
8.
 
9.
 
10.
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În situația în care cunoști date și despre străbunici (adică a 3 a generație de strămoși, menționează-le într-un
document word separat!
 
Atenție sporită pentru următoarele evenimente din neam: copii morți, viol, incest, crime, morți suspecte,
boli psihice, sinucideri, închisoare!

Bunicii paterni
 
-Nume complet bunica paternă:
 
Data nașterii:
 
Data căsătoriei (dacă au fost mai multe căsătorii, le menționezi):
 
 
Data divorț:
 
Data deces:
 
 
Cauza deces:
 
-Nume complet bunicul patern:
 
Data nașterii:
 
Data căsătoriei (dacă au fost mai multe căsătorii, le menționezi):
 
 
Data divorț:
 
Data deces:
 
Cauza deces:
 
-Toți copiii lor (născuți, nenăscuți, în viață sau decedați) - nume complet, data nașterii, data deces și cauză
 
1.
 
2.
 
3.
 
4.
 
5.
 
6.
 
7.
 
8.
 
9.
 
10.

8


	text_1vsyp: 
	text_2rqjh: 
	text_3hdfl: 
	text_4zjiv: 
	text_5iyna: 
	text_6rsfe: 
	text_7zqtk: 
	text_8bwec: 
	text_9djew: 
	text_10jjmk: 
	text_11ipms: 
	text_12zot: 
	text_13uejd: 
	text_14cfog: 
	text_15iewh: 
	text_16xrbn: 
	text_17lbpw: 
	text_18zlr: 
	text_19nxxo: 
	text_20zvye: 
	text_21ddhf: 
	text_22qylu: 
	text_23xbmk: 
	text_24ufrj: 
	text_25frjy: 
	text_26igie: 
	text_27fixs: 
	text_28iicn: 
	text_29ifyx: 
	text_30pb: 
	text_31cfu: 
	text_32lsoo: 
	text_33libw: 
	text_318beah: 
	text_319xqqa: 
	text_320rpuy: 
	text_321bzcq: 
	text_322aimh: 
	text_323ycah: 
	text_324pq: 
	text_325nckz: 
	text_326htvg: 
	text_327hy: 
	text_328qz: 
	text_329dsmo: 
	text_330nbwl: 
	text_331vifp: 
	text_332luzm: 
	text_333hpbm: 
	text_334ksqo: 
	text_335myrl: 
	text_336bzrz: 
	text_337ng: 
	text_338bhlf: 
	text_339jnvc: 
	text_340oiji: 
	text_341wetv: 
	text_342eci: 
	text_343kcbt: 
	text_344synp: 
	text_345qaoi: 
	text_346yxnu: 
	text_347aaqy: 
	text_348jvu: 
	text_349etrg: 
	text_350dnvy: 
	text_351asdv: 
	text_352ssyr: 
	text_353imsg: 
	text_354qiuo: 
	text_355wqdx: 
	text_356fuis: 
	text_357dohf: 
	text_358lbmk: 
	text_359quhi: 
	text_360quak: 
	text_361uvga: 
	text_362gwt: 
	text_363cjob: 
	text_364tbnh: 
	text_365jjgs: 
	text_366bkwd: 
	text_367dbbi: 
	text_368kwnv: 
	text_369rlse: 
	text_370aomv: 
	text_371mmyb: 
	text_372hohb: 
	text_373cema: 
	text_374wzjf: 
	text_375sohc: 
	text_376xczt: 
	text_377fvuj: 
	text_378vlzs: 
	text_379detn: 
	text_380bvzo: 
	text_381qqxm: 
	textarea_382rlbx: 


