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日本小動物外科専門医協会 退会届

西暦　　年　　月　　日

日本小動物外科専門医協会 会長様

　　わたくしは、一身上の都合により日本小動物外科専門医協会を退会します。
　　（さしつかえなければ、理由を（定年退職等）ご記入下さい。）


氏　名　　　　　　　　　　　　　　　　　　　印

所　属                                                 

TEL	：             　　　　 、FAX：         　　                                      
E-mail：                                                　



理由：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　
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