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TYÖNTEKIJÄN ESITIETOLOMAKE TYÖTERVEYSNEUVOTTELUA VARTEN
Nimi:

Hetu:

Työnantaja:

Työterveysneuvottelun syy ja tavoite:

Työnkuva:

Koulutus:

Kokemus/työhistoria:

Työtehtävät/työt joihin en kykene:

Työtehtävät/työt joihin kykenen:

Esimiehen kanssa käydyt keskustelut/ tähän mennessä tehdyt ratkaisut työssä selviämisen tukemiseksi:

Onko PHHKY:n työkykykoordinaattoriin oltu yhteydessä:

Suunnitelma/ mitä itse olet ajatellut ratkaisuksi:
______________________________________________________________________________________________________________

Työterveys Wellamo Oy
Osoite
Puhelin
Sähköposti

Lahden toimipiste
Saimaankatu 23, 2 krs.
Asiakaspalvelu
etunimi.sukunimi@tyoterveyswellamo.fi

15140  Lahti
(03) 881 1006
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