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日本肺癌学会
FAX：03-3272-8655　　E-mail：office@haigan.gr.jp




該当するものに　をしてください．


変　更　日	年　　月　　日から










□ 1．氏名変更　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　フリガナ

新　氏　名

ローマ字





□　2．雑誌送付先変更

会員番号

生年月日
　　年　　月　　日
フリガナ

　専　　門


氏　　名





雑誌送付先　1．自　宅　　　2．勤務先





□ 3．勤務先変更

	
新勤務先住所
	〒

	新勤務先名称
	

	所属部・科名
	
	役職名
	

	電話番号
	
	Fax番号
	

	旧勤務先名称
	



□ 4．自宅住所変更

	

新自宅住所
	〒

	電話番号
	

	旧自宅住所
	



□ 6．e-mail

e-mail

□ 7．退会（3，4の変更欄に現在の自宅・勤務先をご記入ください）


退　会　届

　　年　　月をもって退会いたします 退会事由

．
