ARZTLICHES ATTEST

Name des Patienten / der Patientin:

Geburtsdatum:

Adresse:

Arztliche Feststellung:

Hiermit wird bescheinigt, dass der/die oben genannte Patient/in aufgrund gesundheitlicher Einschrankungen
einen hohenverstellbaren Schreibtisch bendtigt. Diese MafRnahme dient der Vermeidung von
Haltungsschaden, der Unterstiitzung ergonomischer Arbeitsbedingungen sowie der Férderung der
Gesundheit am Arbeitsplatz.

Empfohlene Ausstattung des héhenverstellbaren Schreibtisches:

- Verstellbare Tischh6he von mindestens 65 cm bis 125 cm.

- Stabile Konstruktion fur wechselnde Positionen (Sitzen und Stehen).

- Ausreichende Arbeitsflache zur ergonomischen Nutzung von PC, Schreibmaterialien und Zubehor.
- Einfache und sichere Bedienung der Hohenverstellung, vorzugsweise elektrisch oder mechanisch.
- Mdglichkeit zur Synchronisierung der Tischhéhe mit passenden ergonomischen Birostuhlen.

Dauer der Empfehlung:

Begrindung / Diagnostische Hinweise:

Name und Anschrift der Praxis:

Unterschrift und Stempel des Arztes / der Arztin:




Ort: Datum:




Originalquelle dieses Dokuments:

https://gesundheit-experte.com/arztliches-attest-hohenverstellbarer-schreibtisch/

War diese Vorlage fur Sie hilfreich?
Weitere aktuelle Vorlagen finden Sie unter:

https://gesundheit-experte.com

Mehr Vorlagen

Diese Vorlage ist ausschlief3lich fur den personlichen, nicht kommerziellen Gebrauch bestimmt.
Bei Weitergabe oder Veroffentlichung ist die Nennung der Quelle verpflichtend.

Diese Vorlage dient lediglich zur Orientierung und stellt keine Rechtsberatung dar.
Es wird empfohlen, sich im Einzelfall an eine fachkundige Rechtsberatung zu wenden.


https://gesundheit-experte.com/arztliches-attest-hohenverstellbarer-schreibtisch/
https://gesundheit-experte.com
https://gesundheit-experte.com

