医歯学総合研究科

大学院セミナー
（医歯学研究講義認定）

演題：（　　　　　　　　　　　　　　　）
講師:（　　　　　　　　　　　　　　　）
日　時：○月○日（曜日）○○ ～○○
場　所：　○○室（○○棟○階）
《内容紹介》
大学院生向けのセミナーですが、教員および医員のご来聴も歓迎します。
問合せ先：　○○分野　○○　（内線 ○○）

