京都府言語聴覚士会
退会届

京都府言語聴覚士会会長殿

　今般、私は京都府言語聴覚士会を退会いたします。

　　　年　　月　　日
会員番号：　　　　　　　　　
所属：　　　　　　　　　　　　
氏名：　　　　　　　　　　　　
メールアドレス：　　　　　　　　　　　　

＊定款第 9 条 正会員、準会員又は賛助会員で退会を希望する者は、退会届を会長に提出し理事会の承認を得るものとする。ただし、退会する年度までの未納会費を清算しなければならない。

