LVR &

Qualitat fur Menschen

) LVR-Integrationsamt
Auftrag an den Technischen Technischer Beratungsdienst

i Abt. 53.20
BeratunnglenSt Service-Tel.: 0221 / 809- 4431

1.1 Fachstelle:

Sachbearbeiterin:
Telefon:

Betriebsbesuch am:

Nur fir interne Zwecke

Aktenzeichen IntA

Uhrzeit: Uhr

1. Angaben zur/ zum Arbeitgeberin

Name Anzahl der Beschaftigten
Stralle Anzahl der sbM

PLZ Ort Ansprechpartner

Telefon E-Mail

2. Angaben zur/ zum Mitarbeiterin

Name Geburtsdatum

Stralle GdB/ Merkzeichen
PLZ Ort Betriebszugehorigkeit

Art der Behinderung*
(z.B. Sehbehinderung, Rollstuhlfahrer)

einer Wiedereingliederung:

[1nein [ja,

Befindet sich der/ die Mitarbeiterin z.Zt. in War der/ die Mitarbeiterin in den letzten 6

Monaten in einer REHA-MalRnhahme:

[1nein [ja,

*Hinweis fur die ortliche Fachstelle: Bitte die Kopie des Feststellungsbescheides sowie die Kopie
des SB-Ausweises per Fax mit Beauftragung an TBD zuriick zusenden.

3. Der sbM fuhrt bisher folgende Tatigkeiten beim AG durch:

4. Anliegen / Problembeschreibung des AG:

5. Folgende Arbeitshilfen werden zur Férderung beantragt: (soweit bekannt)




LVR &

Qualitat fir Menschen

Norbert Poqué

Technischer Beratungsdienst
Telefon: 0221 809-4295

Fax: 0221 8284-1688

E-Mail: norbert.poqué@Ivr.de

Stand: September 2009




