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Datum: 17 augustus 2026
Versie: 1.0.0

Betreffende cliént:
Naam: [clienthaam]
Geboortedatum: [geboortedatum client]
Adres: [adres client]

Door dit document te ondertekenen, erkennen therapeut en cliént dat:

De begeleiding en het advies van de therapeut zich richt op Integrative Nursing op het gebied

van Leefstijl, Ketogene Voeding, Gedragsverandering en Welzijn. Dit vindt plaatst middels
persoonlijke consulten of via een groepsprogramma zoals samen overeengekomen.
De cliént op de hoogte is gesteld van het feit dat de therapeut advies en begeleiding geeft

maar dit geen vervanging is van medische zorg. Bij lichamelijke of psychische klachten
raadpleegt de client een (huis)arts of andere bevoegde hulpverlener

De cliént zelf verantwoordelijk is voor zijn/haar keuzes, gedragingen en eventuele gevolgen
voortvloeiend uit het toepassen van adviezen uit de begeleiding

De cliént begrijpt dat er geen garanties kunnen worden gegeven op specifieke resultaten,
aangezien deze mede afhankelijk zijn van zijn/haar eigen inzet en persoonlijke situatie

De cliént op de hoogte is gesteld van de door de therapeut gevraagde tarieven.

De cliént ervan op de hoogte is dat alle afspraken tot 24 uur van te voren kosteloos kunnen
worden verzet of geannuleerd. Bij annulering binnen 24 uur wordt een consult van een half
uur a €40 in rekening gebracht

De cliént begrijpt dat, bij deelname aan een van te voren afgesproken traject over een
aaneengesloten periode, tussentijds pauzeren of opschorten niet mogelijk is tenzij dit
schriftelijk met de therapeut is overeengekomen.

De cliént verplicht is het volledige overeengekomen bedrag voor het traject te voldoen, ook bij
betaling in termijnen of voortijdige beéindiging van het traject.

De therapeut zich verplicht de cliént door te verwijzen naar een collega therapeut of arts
indien de behandeling niet toereikend is of niet kan worden voortgezet wegens ziekte,
overlijden of een aandoening

Beéindiging van de behandeling te allen tijde met wederzijds goedvinden kan plaatsvinden
Beéindiging van de behandeling eenzijdig kan plaatsvinden door de cliént indien de cliént de
behandeling niet langer op prijst stelt of nodig acht

Indien de behandeling wordt beéindigd door de cliént en dit gebeurt tegen het advies van de
therapeut in; de cliént dit doet voor eigen risico en bereid is een verklaring te tekenen waarop
cliént erkent de behandeling zonder goedkeuring van de therapeut te beéindigen

De behandeling door de therapeut eenzijdig kan worden beéindigd als redelijkerwijs niet van
hem/haar kan worden verwacht dat hij/zij de behandeling voortzet

De cliént op de hoogte is van de klachtenprocedure en zich voor klachten kan wenden tot de
door de therapeut gevoerde Rijks erkende Wkkgz geschilleninstantie, zie hieronder de
website van de betreffende geschilleninstantie:

https://gatgeschillen.nl/

Betaling plaatsvindt in onderling overleg tussen de cliént en therapeut; contant, per pin per
consult etc. De cliént ontvangt een declaratienota (direct overhandigd of achteraf per post of
email bvb) van de therapeut zodra deze bevestiging heeft dat de betaling is voltooid

De cliént op de hoogte is van het feit dat de therapeut een electronisch cliéntendossier
bijhoudt

De therapeut dit cliéntendossier behandelt overeenkomstig met de AVG en de privacy


https://gatgeschillen.nl/

verklaring zoals te vinden op onderstaande website: W.wenckeamellnq.nl§\!/@
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» De therapeut belooft het cliéntendossier tenminste 20 jaar te bewaren of in geval van een
minderjarige cliént tenminste 20 jaar te bewaren na het bereiken van de leeftijd van 18 jaar of
indien de minderjarige voor het bereiken van het 18e levensjaar overlijdt: 18 jaar na het
geboorte jaar het cliéntendossier tenminste 20 jaar te bewaren.
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