Plan dziatania

Dlaczego ten formularz?

Jesli Twaéj pracownik jest chory, zaczynacie razem prace nad
reintegracja. W tym formularzu zapisujecie ustalenia
dotyczace tego procesu w tzw. Planie dziatania (Plan van
aanpak). Plan dziatania wypetniacie wspdlnie z pracownikiem.
Zachowaj ten formularz do wtasnej dokumentacji i przekaz
kopig pracownikowi.

Wiecej informacji o Planie dziatania

Wiecej informacji na temat Planu dziatania i reintegraciji
podczas niezdolnosci do pracy znajdziesz na stronie:
uwv.nl/re-integratie.

Czy pracownik pobiera zasitek chorobowy? Zajrzyj na:
uwv.nl/re-integratieZW.

Wysytka: dostarczenie online

Jesli Twoj pracownik ztozyt wniosek o Swiadczenie WIA,
dostarcz ten formularz razem z innymi dokumentami
dotyczacymi raportu z reintegracji w formie online. Robisz to
przez portal dla pracodawcoéw: uwv.nl/RIVuploaden.
Uwaga: potrzebujesz do tego eHerkenning (cyfrowa
identyfikacja).

Wiecej informacji dla pracodawcow

Wiecej informacji znajdziesz na stronie uwv.nl. Mozesz tez
zadzwoni¢ do Telefonicznej Linii dla Pracodawcéw UWV: 088 —
898 92 95 (koszt wedtug lokalnej taryfy — optaty zalezg od
operatora telefonicznego).

Podczas rozmowy miej pod reka numer identyfikacji ptacowej
lub numer BSN pracownika —to pomoze nam szybciej Cie
obstuzy¢.

Wiecej informacji dla pracownikow

Wiegcej informacji znajdziesz na stronie uwv.nl. Mozesz tez
zadzwoni¢ do Telefonicznej Linii dla Pracownikéw UWV: 088 -
898 92 94 (koszt wedtug lokalnej taryfy — optaty zalezg od
operatora telefonicznego).

Podczas rozmowy miej pod reka swéj numer BSN - to pomoze
nam szybciej Cig obstuzyé.

1 Pracownik
Czy pracownik uzywa nazwiska partnera? Wpisz
réwniez nazwisko panienskie.

1.1 Inicjaty i nazwisko

1.2 Numer identyfikacyjny BSN

2 Pracodawca

2.1 Nazwa firmy

2.2 Imie i nazwisko osoby kontaktowe;j

3 Nazwa Arbo
Whpisz nazwisko lekarza medycyny pracy, ktory
sporzadzit analize problemu.

3.1 Inicjaty i nazwisko lekarza medycyny pracy

4 Stanowisko pracownika

4.1 Stanowisko/Funkcja

4.2 Opis obowigzkoéw z ostatniego miejsca pracy, ktére
pracownik wykonywat przed zgtoszeniem choroby

5 Opinia pracownika i pracodawcy na temat
mozliwosci powrotu do pracy

5.1 Jakie mozliwos$ci widzi pracownik, aby wrécié (w
wiekszym zakresie) do pracy?

5.2 Jakie mozliwosci widzi pracodawca dla pracownika,
aby wrocit (w wiekszym zakresie) do pracy?
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6 Cel koncowy

6.1 Jaki jest cel koricowy reintegracji? - Celem koncowym reintegracji jest powrdét pracownika
do wykonywania jego dawnej pracy. Jesli to sie nie uda,
pracodaweca i pracownik starajg sie znalez¢ inne
odpowiednie stanowisko lub stworzy¢ nowe.

Gdy to réwniez sie nie uda, celem staje sie znalezienie
pracy u innego pracodawcy.

- W przypadku celu koricowego chodzi o zamierzony
rezultat w dtuzszej perspektywie.

Nie jest to jedynie osiggniecie celu po 2 latach
niezdolnosci do pracy, tzw. maximaal doel.

- Ten cel koricowy opiera sie na opinii lekarza medycyny
pracy z analizy problemu. Czy ustalono inny cel nizten z
opinii lekarza? W takim przypadku nalezy wyjasnié, z
jakiego powodu.

Mozna zaznaczy¢ kilka opciji:

[0 Powrdét do pracy na wtasnym stanowisku

[0 Czesciowy powrdét do pracy na wtasnym stanowisku
[0 Powrét do pracy na wtasnym stanowisku z
dostosowaniami

O Powrot do innego stanowiska u obecnego
pracodawcy

[0 Czesciowy powrdét do innego stanowiska u obecnego
pracodawcy

[0 Catkowity lub czesciowy powrdt do pracy u innego
pracodawcy

O Inny cel niz zalecany przez lekarza medycyny pracy,
mianowicie: ...

7 Ustalenia
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7.1 Jakie konkretne ustalenia zostaty z pracownikiem
omowione i zaplanowane, aby pomdéc mu wréci¢ do

pracy?

Wopisz dziatania, ktére maja zosta¢ podjete w ramach
powrotu pracownika do pracy. Uwzglednij w tym
analize problemu i zalecenia lekarza medycyny pracy.
Wskaz, kto ma wykonaé dane dziatanie i jaki jest
planowany termin jego realizacji.

Jesli dziatania odbiegaja od zalecen lekarza, uzasadnij
dlaczego.

Przyktadowe problemy i mozliwe rozwigzania to:

Tresé pracy (krotki opis):

- Niezgodnos$¢é miedzy poziomem obowiazkéw a
wyksztatceniem: dostosowanie zakresu obowigzkdéw;
mozliwosci szkoleniowe; inne stanowisko; zmiana
kierunku zawodowego; szkolenie przekwalifikowujace;
coaching zawodowy; treningi nastawione na rozwdj lub
poprawe umiejetnosci; doradztwo zawodowe.

- Przeciazenie fizyczne (czasowe lub state): zmiana
obowiagzkéw; uzycie srodkéw pomochiczych;
ergonomiczne dostosowania; pomoc kolegéw lub
asystentéw; inne stanowisko; ograniczenia czasowe lub
tempa pracy (przy dotychczasowych lub nowych
obowigzkach).

- Organizacja pracy: zmiana podziatu obowigzkéw;
poprawa ergonomii pracy; lepsze planowanie zadan; inne
stanowisko z mniejszym obcigzeniem wsparcie oséb
trzecich (np. w pomocniczych zadaniach).

Dziatanie (Activiteit)

(tu wpisuje sie konkretne dziatania)

Kto (Wie)

Plan (Planning)

(Osoba odpowiedzialna/ osoba (termin realizacji)

ktéra to wykonuje)
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Warunki pracy (kroétki opis):

- Nieodpowiednie miejsce pracy, hatas, przeciagi, staba
wentylacja, niebezpieczne stanowisko pracy:
dostosowania ergonomiczne; zmiany
budowlane/techniczne; srodki ochrony i pomoce; jasne
instrukcje; pomoc 0s6b trzecich; inne stanowisko z
mniejszymi niedogodnos$ciami; praca zdalna.

- Nieregularna praca, praca zmianowa: dostosowanie
harmonogramu pracy w kierunku wiekszej regularnosci;
inne stanowisko z bardziej regularnym trybem pracy.

- Traumatyczne doswiadczenia (agresja, wypadki,
$mierc): state zapewnienie bezposredniego wsparcia lub
opieki; inne stanowisko pracy.

Dziatanie (Activiteit)

(tu wpisuje sie konkretne dziatania)

Kto (Wie)

(Osoba odpowiedzialna/ osoba

ktéra to wykonuje)

Plan (Planning)

(termin realizacji)

Warunki zatrudnienia (krétki opis):

- Regularne prowadzenie narad roboczych; wyrazenie zgody na

urlop opiekuniczy; posredniczenie w organizacji opieki nad
dzieckiem; mozliwos$¢ elastycznego ustalania godzin pracy.

Dziatanie (Activiteit)

(tu wpisuje sie konkretne dziatania)

Kto (Wie)

(Osoba odpowiedzialna/ osoba

ktéra to wykonuje)

Plan (Planning)

(termin realizacji)
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Stosunki pracy (krétki opis):

Na przyktad: Niewystarczajgce wsparcie ze strony
przetozonych/wspoétpracownikéw, konflikt z
kolega/przetozonym: ,mediacja” prowadzona przez Arbo lub
innego zewnetrznego specjaliste; przeniesienie. Wazne jest
zaangazowanie pracodawcy i pracownika w dazeniu do
rozwigzania problemu.

Dziatanie (Activiteit)

(tu wpisuje sie konkretne dziatania)

Kto (Wie)

Plan (Planning)

(Osoba odpowiedzialna/ osoba (termin realizacji)

ktéra to wykonuje)

Sprawy spoteczno-medyczne (krotki opis):

- Dziatania majace na celu przywrécenie
pracownika do pracy. Dziatania te sg podejmowane
na zalecenie lekarza medycyny pracy.

Dziatanie (Activiteit)

(tu wpisuje sie konkretne dziatania)

Kto (Wie) Plan (Planning)
(Osoba odpowiedzialna/ osoba (termin realizacji)
ktdra to wykonuje)
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Pozostate dziatania (krétki opis):

- Dziatania, ktérych nie mozna zakwalifikowa¢ do
powyzszych kategorii.

Dziatanie (Activiteit) Kto (Wie)

Plan (Planning)

(tu wpisuje sie konkretne dziatania) (Osoba odpowiedzialna/ osoba (termin realizacji)

ktéra to wykonuje)

8 Opinia na temat zawartych ustalen

8.1 Co pracownik sadzi o ustaleniach?

8.2 Co pracodawca sadzi o ustaleniach?

9 Sporzadzenie Planu dziatania z opéznieniem

9.1 Jesli Plan dziatania zostat sporzadzony z
opdznieniem, jaki byt tego powéd?

Jesli Plan dziatania zostat sporzadzony ponad 2 tygodnie po
analizie problemu, prosze poda¢ powdd.
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10 Podpis

Pracodawca Pracownik

Inicjaty i nazwisko

Data podpisu

Podpis
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