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認定輸血検査技師制度協議会・認定輸血検査技師受験申請用推薦書

推 薦 書

受験申請者氏名 印

（申請者自署）

上記の者は、輸血に関する正しい知識および輸血検査に関する正しい知識と

技術を修得しており、認定輸血検査技師認定試験受験者として適格であること

を認め、責任をもって推薦いたします。

平成 年 月 日

推 薦 者 氏 名 印

（推薦者自署）

推薦者の資格： □ 日本輸血･細胞治療学会認定医
（いずれかにレ）

□ 認定輸血検査技師

認 定 番 号


