

渝中人社〔2019〕45号


重庆市渝中区人力资源和社会保障局

关于开展机关事业单位工作人员病退体检

申报工作的通知

区级各部门、各管委会、各街道办事处、各有关单位：

全区2019年度机关事业单位工作人员病退体检工作即将启动。为做好该项工作，现将有关事宜通知如下：

一、申报范围

全区机关事业单位中因伤病丧失工作能力需办理退休的人员。

二、申报时间

从即日起到2019年4月20日止，逾期不再受理。

三、申报材料

因伤病丧失工作能力体检需提供如下材料：

1、申请人本人签名并按手模的病退申请书一份；

2、《重庆市渝中区机关事业单位工作人员因伤病丧失工作能力鉴定花名册》（见附件1）一式一份，并报电子文档;

3、《重庆市渝中区机关事业单位工作人员因伤病丧失工作能力鉴定表》（见附件2）一式一份;

4、本人身份证正反面复印件一份，近期1寸免冠登记照片一张;

5、本人近三年在市属以上医院诊断治疗的原始病历及相关资料。

四、缴费方式和标准

（一）因伤病丧失工作能力鉴定费

按《重庆市物价局 重庆市财政局关于调整我市职工劳动能力鉴定收费标准的通知》渝价〔2011〕330号文件规定,鉴定费400元/人次。

（二）体检费
病退体检费和特检费按规定收取。上述第（一）费用由申报人员所在单位向申报人员收取，在报送材料时一并缴纳；体检费由参检人员向体检部门和医院缴纳。未按规定参加体检鉴定者，所缴费用不予退还。因伤病丧失工作能力体检和鉴定，结果不符合办理病退条件的,所有费用由申请者本人承担。

五、组织领导

本次病退体检工作在重庆市渝中区劳动能力鉴定委员会的领导下，由区人社局组织实施。各单位要认真做好初审、申报工作。检查鉴定时间及相关事宜另行通知。
联系人：杨凤兮  邓建华

联系电话：63814993、63832586

申报地点：七星岗和平路211号9幢103办公室

附件：

《重庆市渝中区机关事业单位工作人员因伤病丧失工作能 

  力鉴定花名册》

《重庆市渝中区机关事业单位工作人员因伤病丧失工作能

  力鉴定表》

重庆市渝中区人力资源和社会保障局

                           2019年3月25日

附件1：
重庆市渝中区机关事业单位工作人员因伤病丧失工作能力鉴定花名册

填报单位（盖章）：              主管单位（盖章）：                  填报时间：     年   月   日
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填报人：                         联系电话（座机及手机）：

注：“申报病种”栏中病种数量是本人申请鉴定检查的病种数量，一经确定，不得更改。

附件2：

重庆市渝中区机关事业单位

工作人员因伤病丧失工作能力鉴定表
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