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氏名
生年月日　　昭和　　年　　月　　日生

上記の者は、　　　大学医学部附属病院　　科に　　　として勤務するかたわら、平成　　年　　月　　日から平成　　年　　月　　日まで私の指導の下で医学に関する研究を行っていたことを証明します。


平成　　年　　月　　日
大学医学部　　　　学講座
教 授 　　　　　　　　　　　 印
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上記の者は、　　　研究センター　　部署の研究員として勤務するかたわら、平成　　年　　月　　日から平成　　年　　月　　日まで私の指導の下で医学に関する研究を行っていたことを証明します。


平成　　年　　月　　日
[bookmark: _GoBack]研究センター　　　長（医学博士）
　　　　　　　　　　　　　　印

