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初期臨床研修医用願出文書

令和 6 年 11 月 13 日 

第 83回日本めまい平衡医学会総会・学術講演会 

会長 岩﨑 真一 先生御侍史 

 前略、来る令和 6年 11月 13日（水）から開催されます第 83回日本めまい平

衡医学会総会・学術講演会への本院研修医の参加をお認めいただきたくお願い

申し上げます。併せて参加希望者名簿を提出いたします。 

草々 

  名古屋市立大学  耳鼻咽喉科 

指導責任者名 愛知 太郎  

 

参加希望者名簿

氏名 所属（研修年次） 
参加日 

（丸印をつけてください） 

1 愛知 一郎 名古屋市立大学耳鼻咽喉科(1年目) 13日・14日・15日 

2 愛知 二郎 名古屋市立大学耳鼻咽喉科(1年目) 13日・14日・15日 

3 愛知 三郎 名古屋市立大学耳鼻咽喉科(2年目) 13日・14日・15日 

4 13日・14日・15日 

5 13日・14日・15日 


