
令和 2年 12 月吉日 

 

高知大学医学部脳神経外科同門会 会員各位 

 

 

拝啓 初冬の候、皆様方におかれましてはますますご隆昌のこととお慶び申し

上げます。平素は同門会のためにご協力いただき厚くお礼申し上げます。 

さて、ご案内が遅れ申し訳ございません。令和 2年度(2020 年度) 高知大学 

医学部脳神経外科同門会総会および脳神経外科学講座開講40周年記念祝賀会に

つきまして、下記のとおりご案内いたします。 

新型コロナウイルスの収束が見通せないことを受け、密を避けるため、会場は

城西館から高知県民文化ホール(グリーン)へ変更し、高知県内在住の会員にの

み参集のご案内をすることにしました。 

同門会総会は登壇発表を減らし、あらかじめ録画した動画を使って進行させ

ていただきます。 

また、記念祝賀会は講演会のみ開催、祝宴は断念することにいたしました。 

当日ご参加の方は、記念講演会終了後にお弁当をお渡ししますのでお持ち帰り

ください。 

 記念品は後日、皆様のご自宅へ送付させていただきます。 

ご多用のところ恐れ入りますが、ご臨席賜りますようお願い申し上げます。 

準備の関係上、出欠を 12 月 21 日（月）までに FAX にてお知らせください。 

敬具 

 

記 

 

 日 時 ： 令和 3年 1月 9日（土）  総 会   14 時より 

                    記念講演会 17 時より 

 

 場 所 ： 高知県立県民文化ホール グリーンホール 

以上 

  



【FAX 返信票】 

12 月 21 日(月)までに FAX にてご返信ください。 FAX：088-880-2400 
 

令和 2年度 高知大学医学部脳神経外科同門会総会・開講 40 周年記念講演会 
 

貴施設名（             ）   ご芳名（         ） 

 

1 月 9 日（土） 

 14 時～ 総会に  ・ 出 席   ・ 欠 席 

 （委任状をもって総会の決議事項を了承する） 
 

17 時～ 記念講演会に  ・ 出 席   ・ 欠 席 
 

・出欠については いずれかを ○で囲んでください。 

・総会に欠席する場合で、委任状に代理人の氏名が記載されていないときは、議長に一任した 

ものとみなして取り扱いますのでその旨ご了承ください。ご署名は必ずお願いいたします。 

 - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - - 

≪ 委 任 状 ≫ 

私は下記の者を代理人と定め、令和 3 年 1月 9日開催の高知大学医学部 

脳神経外科同門会総会の決議事項に関する議決権行使について委任します。 
 

記 
 

代理人氏名                      

 

ご署名（自書）                    
 
= = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = 
 

< 今年取得した専門医資格・冠婚葬祭(お子さんの誕生含)関係のある方はお知らせください > 

 

 

 

 

- - - - - - - - - - - - 通 信 欄 - - - - - - - - - - - - 

 


