FACE TREATMENT RECORD

PATIENT NAME :

TREATMENT DATE :

CONSENT: Y /N

PHOTO: Y /N

DEVICE :

Total shots :
Energy :
Note :

Total shots :
Energy :
Note :

MF2
Total shots : Total shots :
Energy : Energy :
Note : Note :
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FACE TREATMENT RECORD

PATIENT NAME :

TREATMENT DATE :

CONSENT: Y /N

PHOTO: Y /N

DEVICE :

Total shots :
Energy :
Note :

Total shots :
Energy :
Note :

4.5mm

Total shots :

Total shots :
Energy : Energy :
Note : Note :
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FACE TREATMENT RECORD

PATIENT NAME :

TREATMENT DATE :
CONSENT: Y /N  PHOTO: Y /N
\ DEVICE :

Double Chin Treatment

ULTR \M?P\Il RMER Treatment Record for Face

Total shots :

Energy :

Note :

MF6

Total shots :

Energy :

Note :
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BODY TREATMENT RECORD

PATIENT NAME :

TREATMENT DATE :

CONSENT: Y /N

PHOTO: Y /N

Mark the treatment area and total shots

Total shots :
Energy :
Note :

3.0mm

Total shots :

Energy :

Note :

>

Total shots :

Energy :

Note :

| MF6

Total shots :

Energy:

Note :

MF9

Total shots :

Energy:

Note :

Total shots :
Energy :
Note :
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