	2026年晋安区红十字会慰问捐献造血干细胞人员公示表

	序号
	受助人姓名
	性别
	人员类型
	慰问金额
	报送单位
	款项来源

	1
	李*婷
	女
	捐献造血干细胞人员
	1000元
	福州市晋安区医院
	非定向募捐款项



福州市晋安区红十字会
2026年4月9日
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