申请书

本人***，身份证号码：***，于***年***月***日在***（单位）因工造成***（工伤认定部位），于***年***月***日经***人力资源和社会保障局认定为工伤，并于***年***月***日经江门市劳动能力鉴定委员会鉴定为伤残***级。现本人***（具体情况），生活不便，向江门市劳动能力鉴定委员会申请***（康复器具名称）。

                         申请人：

年   月  日

