
■ 병역판정검사 규정 [별지 제54호서식]

조직검사의뢰 및 판독지

의뢰내용

인적사항

성명 병적번호

주소

의뢰한 의사  (            )과  성명             (서명 또는 인)
 의뢰일자

조직검사

슬라이드

검사병원

검사부위 기타

판독내용

 ※ 판독 내용은 해부병리과 병역판정검사의사가 자필 기록 서명하시기 바랍니다.

판독1 해부병리과 병역판정검사의사  성명        (서명 또는 인)
판독일자

내용

판독2 해부병리과 병역판정검사의사  성명        (서명 또는 인)
판독일자

내용

  

병역처분

부령조항 신체등급
 (         )과 검사의사 성명

(서명 또는 인)

210㎜×297㎜[백상지 80g/㎡]


