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中華民國重症醫學會 第十屆理監事選舉委託書


委託人及被委託人須為本會具有效會籍的”醫師”會員!


茲因本人不克親自出席第十屆理監事選舉，特委託   _________（君）
全權處理，恐口無憑，特立此書。

委  託  人：                             （簽名或蓋章） 
身分證字號：                              會號:(若不知可免填)
戶 籍 地址：                   


被 委 託 人：                               （簽名或蓋章）
身分證字號： 
聯 絡 電 話：                            
地      址：      


中華民 國114年   月    日

