附件3
初次（复查）鉴定结论书

劳鉴（  ）字        号

被鉴定人___________

身份证号_________________________________

居住地址_________________________________

用人单位_________________________________

伤残情况_________________________________

根据《劳动能力鉴定 职工工伤与职业病致残等级》国家标准，经劳动能力鉴定专家组鉴定，你目前的伤残情况，符合______________

___________________________。

鉴定结论为_________________________________。

对本鉴定结论不服的，可以自收到本鉴定结论书之日起15日内向上海市劳动能力鉴定委员会申请再次鉴定。

用人单位签名：

工伤人员签名：

签收日期：
×××劳动能力鉴定委员会

   年   月   日

注：1、本鉴定结论书一式三份，工伤人员、用人单位、区(县）劳动能力鉴定委员会各一份。
2、对鉴定结论无异议的，可携带相关材料到区县社保中心办理工伤保险待遇申领手续。
3、对鉴定结论不服提出再次鉴定申请的，需填写申请表，并提交本结论书及《认定工伤决定书》复印件，预缴费350元。

市劳动能力鉴定委员会地址和再次鉴定申请受理时间：安远45号1号楼底楼大厅，周一、周三上午9:00-11:00，下午1:30-4:30。
