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bolum  menikah

Mahas twa

Daftar Pertanyaan:

1. Apa tujuan Anda mengikuti sesi terapi ini:
urtue mowpacan  dan  maelaean Lol <hal frawma

ving AR

..de?.

2. Tuliskan beberapa warna yang Anda Sukai:
hidam , merah mamn,  Coclat

3. Tuliskan beberapa tempat yang Anda sukai dan pernah Anda kunjungi:
pawiat,  peNtotman -, Heimpat epl | badt - buet,

\ww\M\a, W\w\pwt

4. Mengapa Anda menyukai tempat tersebut:
Carona  Wewehalvy ko Ao et UWUAE  LeVmain

ber {Ama  teman - 4engh

5. Tuliskan 3 Hobi yang Anda tekuni:
memlncn , mehngo ik laneu _J-mh we lerpcko
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14. Apakah Anda pernah mendapatkan NL.P Terapi/Hipnoterapy sebelumnya?

15.

16.

17.

18.

19.

Jika Ya, Mengapa?
\s2lum

Apakah Anda pernah mencoba mengatasi masalah ini sebelum nya?
A.Ya B. Tidak
Jika jawaban anda Ya, Bagaimana Hasilnya?

ANo .
Hdae  ber 9emav\u'k don _romleal]  Tepert Gtaa

Saat ini, Apakah Anda sedang dalam penganan psikolog/psikiater untuk masalah Anda
ini ?

A.Ya B. Tidak

Jika jawaban anda Ya, Bagaimana Hasilnya?

R doe

Nama psikolog/psikiater/Dokter?

—

Apakah Anda pernah dalam perawatan dokter karena sakit ?

A.Ya B. Tidak

Jika jawaban anda Ya, penyakit apa yang Anda alami dan siapa nama dokter yang
menangani Anda?

W Ank

Apakah Anda pernah mendapat penanganan untuk masalah yang berhubungan dengan
emosi?
A.Ya B.Tidak
Jika jawaban anda Ya, Boleh jelaskan seperti apa dan bagaimana?
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ke pskolog AW Tt oloin Oleei€an  oelRevAlA
___Apvah /[ aidgho ¢a

Bismillahirrahomanirrahim.
Dengan ini saya menyatakan |kh|as dan bers\) erah kepada Allah serta berikhtiar dengan

terapi yang akan dipandu cleh .. Loach

WG (silahkan diisi nama terapis).
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