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0 LOKALTAPIOLA Rehabiliteringsklientens bedomning

av arbetsprovningen/arbetstrdaningen

Returadresser:
LokalTapiola-gruppen LokalTapiola-gruppen
Ersdttningstjdnsten fér personskador i trafik  Ersattningstjdnsten for arbetsolycksfallsférsdkring Skadenummer
Ihk@lahitapiola.fi yritysten.henkilovahingot@Ilahitapiola.fi
Rehabiliterings-| Namn Personbeteckning
klient
Foretag Foéretagets namn
Kontaktperson pd arbetsplatsen Telefon/e-post
Arbetsprévning/| Starttidpunkt Sluttidpunkt
arbetstréning

Arbetsuppgifter under arbetsprévningen

Vilka arbetsuppgifter gick bra att utféra?

Kom det under arbetsprévningen fram sddana drenden som hindrade eller férsv@rade utférandet av éverenskomna uppgifter?

Arbetstid per dag Arbetstid per vecka

Eventuella frdnvaron under arbetsprévningen och deras orsak

Hélsotillsténd | Var arbetsuppgifterna ldmpliga med tanke pé ditt hdlsotillstdnd?
Ja Nej
Utredning av varfor de inte var ldmpliga

Fortsatta planer| Kan du pd basis av arbetsprévningen arbeta i fortsdttningen?

| | Heltid || Deltid | intealls

Fortsatta atgdrder fér arbetsprévningen

Anstdlliningsférhallandet fortsatter Bara avtalad arbetsprovning . . o
j och jag fortsdtter att arbeta verkstdlldes Jag behdver tilldggsutbildning

Plan om fortsatta &tgdrder

Tillaggsupp- Andra faktorer som kommit fram under arbetsprévningen
gifter

Underskrift Ort och datum

Rehabiliteringsklientens underskrift




