
宛先：東京都医学総合研究所神経変性病理 

神経組織培養研究会	
 事務局 

渡部和彦	
 宛 FAX: 03-5316-3150(代表) 

  TEL: 03-6834-2366(直通) 

  E-mail:watabe-kz（アットマーク）igakuken.or.jp 

 

氏名：	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
   	
 （ローマ字	
 	
 	
 	
 	
   	
 	
 	
 	
 	
 ）  

施設名：	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
   

住所：〒	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
   

TEL：	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
   

FAX：	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
 	
   

E-mail：	
   

（会員登録に変更のない場合はお名前のみで結構です） 

研究会の出欠，演題募集 	
  

a) 第３７回神経組織培養研究会 

 (2015年 11月７～８日，霧島国際ホテル) に出席します．  

	
 	
 	
   YES       NO  	
  

 

 b)一般演題を応募します． 

  YES       NO  	
 	
  

 

発表時間：	
  	
 	
 分を希望（15分，20分，30分など）  	
  

 

もしよろしければ演題名： 	
 	
  

 

もしよろしければ演者・所属：  	
 	
  

 

形式など御希望の事項を記入下さい：   

 

演題名は後日改めてでも結構です．   

 

2015年 9月 26日（土）までにご返送下さい．  
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