
市 学 会

关于召开百色市医学会眼科学分会⒛”年

学术年会暨第二届八桂红城眼科论坛

的通知 (第∵轮通知 )

市、县 (市、区)各医疗机构,右江民族医学院附属医院:

为促进我市及周边桂滇黔各县 (市 )的眼科学科医疗技术、学
'术
与医疗质量管理水平的提高,践行

“
党的初心使命,守护光明

”
,

喜迎党二十大,经研究,定于 2022年 10月 日 在百色城区

举办百色市医学会眼科学分会 2022年学术年会暨第二届八桂红

城眼科论坛,届 时将邀请区内外眼科学专家作专题学术讲座,现

将会议有关事项通知如下:

一、报到、会议时间

(一 )报到时间f10月 日 14∶ 3021∶ 00;

(二 )常务委员会议时间:10月 日 18∶ 3091∶ 00;

(三 )学术会议及眼科技能操作训练(超乳动物眼培训 )时间:

10月 日 全天, 日 上午⒏30-I2∶ OO;

(四 )离会时间:10月 日 中午 12∶ 00。

二、报到、会议地点

(一 )报到地点:百色市梦之源大酒店 (广西百色市右江区

龙景西路与龙翔路交叉路口,电话 0刀 6ˉ26⒍ 588)。
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(二 )10月 日 18∶ 3091∶ 00百 色市医学会眼科学分会第二

届常务委员会议地点:待定。

(三 )学术交流会议地点:百色市梦之源大酒店四楼梦源厅。

三、参加人员

(一 )百色市医学会眼科学分会第二届委员会全体委员;

(二 )桂滇黔及全区各级医疗机构眼科的医务人员。

四、会议内容

(一 )百色市医学会眼科学分会第二届常务委员会议;

(二 )广西区内外眼科学临床研究的著名专家就本领域的新理

论、新知识、新技术、新方法、新应用等作专题讲座 ;

(三 )眼科技能操作培训;

(四 )自 由交流新技术临床应用。

五、其他事项

(一 )请各单位于⒛” 年 10月 7日 前将回执表报会议筹各

处,邮箱:yy灯yk⒛21@163·∞m,

联系人:梁高华,联系电话:13叨7687⒛ 5;

覃志良,联系电话:1348169634⒎

罗燕妮,联系电话:18” 8618815。

(二 )会议免交会务费,会议期间食宿自理,来返交通费、

住宿费、差旅费回原单位报销。

(三 )本次会议授予区级继续教育 I类学分、市级Ⅱ类继续

教育学分:通过华医网 APP现场扫码考勤记分。
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(四 )请全体委员准时参加会议,有特殊原因不能参加者请

向马文豪主任委员 (电话:1380786165ω 请假并委托人员参加会

议。

(五 )根据最新的疫情防控要求,现场会议人数控制在 100

人内,参会人员必须遵守国家新冠肺炎疫情防控政策法规,会前

7天如有新冠炎疑似症状、疫情严重地区人员接触史、疫情严重

地区驻留史、入境未满 10天等情况的人员不得报名参会。参会人

员报到时应自觉接受体温检测和健康码、行程码查验。所有参会

人员提供会前 48小时内新冠病毒核酸检测阴性结果,会议期间全

程佩戴口罩,按照要求保持隔离,避免密切接触行为。

(六 )具体会议议程及其他事项变动,以会议当天为准。

附件:百色市医学会眼科学分会⒛22年学术年会暨第二届八

桂红城眼科论坛回执表
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附件 :

百色市医学会眼科学分会⒛”年学术年会

暨第二届八桂红城眼科论坛回执表

填报单位:       填报人:    联系电话:

姓名 `性另刂 单位 职务/职称 联系电话 各注
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