
（あて先）秋田県知事

令和　　 年　　 月　　 日

医療機関コード　

指定医療機関名　　　　　　　　　　　　　

辞退年月日 令和　　年　　月　　日から

辞退理由

辞　　　退　　　届

　難病の患者に対する医療等に関する法律（平成26年法律第50
号）第20条の規定により、指定医療機関の指定を辞退します。


