
 

 

 

日 本 医 学 写 真 学 会 

 

委 任 状 

 

代理人 氏名            

(代理人を指定しない場合は理事会預かりとなります。) 

 

私は上記の者を代理人と定め、下記について委任いたします。 

委任事項 

                              

の決議について 

 

 

年   月   日 

 

委任者 氏名           印 


	代理人氏名: 
	会議名称（第○○回日本医学写真学会など）: 
	西暦: [2018]
	月: [1]
	日: [1]
	委任者氏名: 


