JSH-KSH Fellowship Exchange Program 2016推薦状
日本血液学会理事長　殿

　　　　年　　月　　日





推薦者　　所属





　　　　　氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　印　
私は下記の日本血液学会会員を本プログラムによる派遣対象者として推薦致します。

	候補者名
	

	勤務先
	
	職　名
	

	推薦理由　（候補者の英語力、研究業績等）


