診療実績表（E）・剖検記録

診療実績表（A）(B)の番号：
患者年齢・性別：
入院年月日：


剖検年月日：
主治医：　　　（受持期間：　　　　　　　　　　　　　）

臨床診断名：
剖検診断名：
1. 剖検所見：
2. 考察:

＊病理医からの正式な剖検報告書コピーを添付すること。何らかの理由により剖検報告書の主治医（担当医）欄に申請者本人の氏名の記載がない場合には, 「剖検の担当医に関する証明書」を添付の上, 提出すること.

