Registro do cliente

Salao de beleza e coloracao o
Nome do negdcio

DETALHES DO CLIENTE

Nome completo NUmero de telefone

Email Data de nascimento

DETALHES DO SERVICO

Tipo e textura do cabelo Nivel de cor natural

Coloragao ou tratamentos quimicos nos Ultimos 6 meses

Condicdo do couro cabeludo Alergias ou sensibilidades conhecidas
Data e resultado do teste de contato Férmula de cor usada

Tempo de processamento Orientacbes para a préxima visita
Notas

Data

Assinatura do especialista

Modelo de agendessa.com. Um ponto de partida, ndo é aconselhamento legal ou médico.
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