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江苏省中西医结合学会关于

2024年新建专业委员会委员候选人注册登记的通知

备有关单位、各委员候选人:

根据学会章程、专业委员会管理办法及学会 2024年专业委员会组织建设工

作安排,省中西医结合学会第一届睡眠医学、消化内镜、变态反应、骨质疏松、

围手术期等 5个专业委员会的提名推荐及初审工作已顺利完成。现就委员注册

登记相关工作通知如下:

一、经学会组织工作委员会初审,确定你单位         同志为

首届          专业委员会

-I艹

办 结合学会文件

选

(委员注册登记编号:         )。
三、委员资料报送

步骤一、网络注册登记 (截止日期:2025年 1月 10日 )

C)登录江苏中医药信息网主页 (ww.jstcm.com〉 ;

② 在用户登录处输入用户名和密码,进入管理系统 (用户名“姓名2024

新委员注册
”汉字,初始登录密码:111111。 登录后请及时修改密码,以确保

信息安全);

③ 在
“委员候选人登记表

”
页面中,逐项填写信息,确认无误后提交;

④ 点击左侧
“已提交的委员候选人登记表

”
进入,点击

“登记表
”
下的
“
导

出”按钮保存登记表,打印并加盖单位公幸。

步骤二、报送纸质材料 (截止日期:2025年 1月 13日 )

C)委员候选人登记表 1份 (步骤一之④);

、 □

苏中西会 (2024〕 89号



② 2寸彩色标准照1张 (贴在登记表
“
照片处
”);同 时请提交彩色标准

照电子版,大小不低于 400KB,像素不低于600dpi,以 “委员注册登记编号+

姓名+单位
”
为标题发送至联系人邮箱;

③ 身份证复印件 1份 ;

④ 执业医师资格证书复印件 1份 ;

⑤ 职称证书复印件 1份 ;

⑥ 最高学历和学位证书复印件各 1份。

四、缴纳会费:本届委员会费 600元 ,请于2025年 1月 10日前按以下方

式和要求将会费汇款或转账至指定账户。

1.推荐首选单位集中汇款 (网银、手机银行均可办理):汇款后务请短
信或电子邮件通知联系人,并提供 “银行汇款回单”和委员名单。

银行汇款——开户名:江苏省中西医结合学会,开户行:工商银行汉中门

支行,账号:4301010109001106737。

2.个人缴费:微信或支付宝缴费 (扫描下方二维码,按提示缴费 )。

特别注意:

委员会费汇款到账后,将由学会出具社会团体会费统一票据,

票据抬头统一为各委员所在单位名称,如开票抬头有其他要求,务请汇款转账后

及时通知联系人更新。如不慎遗漏
“
备注
”
信息,请及时将账单详廿找日发送

至联系人邮箱,以免延误委员注册登记手续。

五、联系方式

地 址:江苏省中西医结合学会 (南京市汉中路 282号南京中医药大学汉
中校区5号楼 711室 ;邮编:210029;快进请寄颀丰速递或 EⅡs)。

联系人:强雨叶 18020169730(傲信同号)  宋媛媛 18915999736
邮 箱:qyy@jstcm.cn;电 话:025-86617284(兼传真 )。

以上登记注册手续务请于截止日前完成。逾期未

办理,视同放弃委员资格。专业委员会选举成立大

会召开时间与具体安排另行通知。

i缴费时请务必在金额栏下方添加备注——
“委员注册登记

编号+姓名”

扫码支付


