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Für einen Fensterumschlag  

 
 
 
 
 

 
 
 

Firma 
Ganzheitliche Gesundheitsberatung  
- BALANCE - 
Gunnersdorfer Weg 5 

09669 Frankenberg 
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Rücksendeblatt 
 
1. Tragen Sie bitte Ihre Daten gut leserlich in den Auswertungsbogen ein.  
 

2. Geben Sie ca. 1 Esslöffel Haare (von mindestens 1 cm Länge) in ein Plastiktütchen. 
  

3.  Kreuzen Sie den gewünschten Test an. 
 

4. Wenn Sie eine Individuelle Tiefenanalyse wünschen, beschreiben Sie bitte Ihre 
Beschwerden 
    (egal welcher Art), welche aufgelöst werden sollen. 
 

5. Senden Sie dieses Blatt bitte an die Ganzheitliche Gesundheitsberatung - BALANCE -
zurück. 
 

Name, Vorname  ………………………………………….        Alter ……………………………… 
 

Straße, Hausnr.  …………………………………………..        Geburtsdatum .………………… 

PLZ, Wohnort     …………………………………………..        Tel.   ………………………………     

E-Mail                 …………………………………………………………………..……………………      

 

Wichtig für die Individuelle Tiefenanalyse 

Beschreiben Sie bitte in Stichpunkten Ihre körperlichen und/oder psychischen Probleme welche 

Sie belasten. Beispielsweise Krankheiten und/oder Befindlichkeitsstörungen, Ängste, 

Depressionen, Stimmungsschwankungen, Antriebslosigkeit, Geldmangel, Abhängigkeiten von 

Alkohol, Nikotin, Süßigkeiten oder  bestimmten Menschen um nur einige zu nennen. 

 

………………………………………………………………………………………………………….……

………………………………………………………………………………………………………….……

…………………………………………………………………………………………………………….…

…………………………………………………………………………………………………………….…

…………………………………………………………………………………………………………….…

…………………………………………………………………………………………………..……...……

………………………………………………………………………………………………………………. 

 
Kreuzen Sie bitte die gewünschten Analysen an: 
 

Standard-Analyse 1 - Nahrungsmittel- Test   88,00 €  

Standard-Analyse 2 -  Vitalstoff-Test   44,00 €  

Erweiterte Standard-Analyse 1 + 2 132,00 €  

Individuelle Tiefenanalyse  1   94,00 €  

Individuelle Tiefenanalyse  2 115,50 €  

Individuelle Tiefenanalyse  3 141,00 €  
 
 

Datum und Unterschrift zur Auftragsbestätigung   …………………………………………… 
 

Ich melde mich telefonisch bei Ihnen, wenn die individuelle Tiefenanalyse durchgeführt  ist und 
vereinbare dann mit Ihnen einen Termin zu dem Auswertungsgespräch.  
Ihre Rechnung erhalten Sie mit den Auswertungsunterlagen bzw. nach dem Auswertungsgespräch. 
 
 

Mit freundlichen Grüßen 
Ute Becker  
Ganzheitliche Gesundheitsberatung –BALANCE - 


