
 

 

公益社団法人岐阜県理学療法士会 

選挙管理委員会 

 

私は公益社団法人岐阜県理学療法士会の役員に立候補します。 

 

提出年月日 令和   年   月   日 

ふりがな  

立候補者氏名  

立候補する役員名  

会員番号  

生年月日  

連絡先 

勤務先名 

 

〒 

 

所属先住所 

 

電話番号 

 

メールアドレス 

 

立候補届書 



 

 

立候補役職名 ふりがな 

写真 

（４㎝×３㎝）  

 

立候補者氏名 

 

 

立候補趣意（400字程度） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

協会・県士会活動歴 

 

 

趣意書 


