
BEOORDELING PRAKTIJK EXAMEN STOELMASSAGE

Plaats / Datum:

Examen van:

Massage gegeven aan:

Beoordeling: voldoende / niet voldoende

Onderdeel OK / NOK Opmerkingen
Hoe heb je communicatie ervaren?

Hoe was je gevoel over de massage (tempo, 
druk, afstemming, ritme)?

Zou je zelf terug gaan naar deze masseur? Of 
zou je hem/haar aanbevelen?

Voelde je je veilig?

Voldeed de massage aan je verwachtingen?

Tips (wat kan er volgens jou beter?)

Tops (waar was je erg tevreden over, wat ging 
er goed?)

Triskal Advies  / Blindenmassage 
https://www.triskal.org 

M( 0031)  06 31992245

https://www.triskal.org/

