様式

　　　　　　　「湖医会」会長候補者推薦書
令和５年　　月　　日
滋賀医科大学同窓会「湖医会」
選挙管理委員会　御中
　　　　　　　　　　　　　　　　　　推薦者
卒期

氏名　　　　　　　　　　　㊞
　令和５年度定期総会において選挙される会長候補者として、下記の者を推薦します。
　　　　　　　　　　　　　　　　　記

１．候補者氏名：
２．生年月日：　　　　　　　年　　月　　日　　　（年齢　　　歳）
３．住　所：　〒　　　－
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
　　電話番号：
４．勤務先：
　　役職名：

　　所在地：

　（※ 被推薦者の承諾を得たうえで、略歴等（適宜の様式）を添えて提出願います。）

