（別紙１）
公益社団法人日本眼科手術学会　代議員選挙立候補届出書
公益社団法人日本眼科手術学会　選挙管理委員会　御中

私は、公益社団法人日本眼科手術学会 代議員選挙規程により、代議員に立候補致します。
■記入欄

	氏　名 (ふりがな)：
	生年月日：19　　年　　月　　日　

	勤務先：
	現在の役職：

	勤務先住所：
	〒

	
	

	電　話：
	FAX：
	E-mail：

	立候補専門分野※：
	入会年月日(西暦）：  　 　年　　月　　日
	会員番号：

	代議員に当選した場合、理事選挙に立候補　　・する　　・しない
※する　とお答えの場合、下記の論文欄へのご記入と、別刷りの添付もお願いいたします。


※代議員選挙等規程第４条第２項の専門分野から1つを記入して下さい。

　　　　年　　月　　日　　　　　立候補者署名：　　　　　　　　　　　　　　　  印
※理事選挙への立候補の予定の有無は、代議員選挙においては公表されません。
※理事選挙への立候補を予定されない方は、論文欄への記載及び別刷りは必要ございません。
■論文欄　
	1)
	論文名： 　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

	
	著書･雑誌名：　　　　　　　 　　　　　　　　　
	発行年･巻･号：　　　　　　  　　　 　　
	（どちらかに○印）
筆頭・共著

	2)
	論文名： 　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

	
	著書･雑誌名：　　　　　　　 　　　　　　　　　
	発行年･巻･号：　　　　　　　　  　　　
	（どちらかに○印）
筆頭・共著

	3)
	論文名： 　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

	
	著書･雑誌名：　　　　　　　 　　　　　　　　　
	発行年･巻･号：　　　　　  　　　　　　
	（どちらかに○印）
筆頭・共著

	4)
	論文名： 　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

	
	著書･雑誌名：　　　　　　　 　　　　　　　　　
	発行年･巻･号：　　　　　  　　　　　　
	（どちらかに○印）
筆頭・共著

	5)
	論文名： 　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

	
	著書･雑誌名：　　　　　　　 　　　　　　　　　
	発行年･巻･号：　　　　　  　　　　　　
	（どちらかに○印）
筆頭・共著


※別刷を1部ずつ添付して下さい（コピーでも可）。なお別刷はご返却致しません。
※2021年～2025年の間の理事経験者は省略可能です。

事務局使用欄
	受付年月日
	会員歴　　　　年
	2025年度年会費　　納　入・未　納



