四川卫生康复职业学院国有资产报废鉴定意见书

	资产名称
	
	规格型号
	
	资产编号
	

	用途
	
	出厂日期
	
	启用日期
	

	生产厂家
	
	存放地点
	

	单位
	
	数量
	
	资产总原值
	

	报废理由：

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　资产管理员：

	专家鉴定意见：

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　鉴定日期：

	鉴定人员签名（姓名、职称或职务）：
                                             　鉴定日期：


