
 

 

 
推薦状  

 

ふ り が な 

被推薦者氏名  

 

 

 

 上記の者は，神経内視鏡の構造，操作，セットアップ，基本的手術手技，

合併症対策等を習得し，また多くの手術経験も重ねており，一般社団法人

日本神経内視鏡学会主催講習会の講師にふさわしい技量を身につけてい

ることを，ここに証します． 

 

      年  月  日 

 

    所 属・ 職 ： 

    氏   名  ：  
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