附件13

云南省残疾情况医学鉴定介绍信（存根）
编号：
	残情医学
鉴定介绍
信存根
	姓名
	
	鉴定单位
	
	介绍时间
	

	
	致残部位
	
	受伤时间、原因
	

	
	经办人
	
	被鉴定人电话
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云南省残疾情况医学鉴定介绍信
编号：
	鉴定单位
	
	照片
（2寸）

	介绍单位
	
	

	介绍时间
	
	鉴定时间
	
	

	经办人
	
	经办人电话
	
	

	被鉴定人
基本情况
	姓名
	
	出生年月
	
	性别
	

	
	户籍地
	
	身份证号
	

	
	受伤时身份
	
	工作单位或住址
	

	被鉴定人
致残原因
及部位
	

	附送材
料情况
	

	备注
	



