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村木勇斗
平成11年 11月22日
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※以下の欄に記入することにより、鼠器撮供に関する意息を表示することができます。

記人する場合は、 1 から 3 までのいずれかu;,,.j~を〇で罰んでください。

）．私は層死後及び心鼠が停止した死後のいずれでも、移植の為に●器を撮供します。

2. 私は、心皇が停止した死後に限り、移楕の為に●器を提供します。
3. 私は、1l器を提供しません。
《l又は2を選んた方で晨供したくない■●があれば、 Xをつけてください。》

'"' （心置・● ・11f●・腎● . : 騨朧 ・小● ・畢蟻 り］
［特記●：

署名年月¥3: 年 月 H 

本人署名（自筆）： 家巌署名（自筆）：
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