
様式６－１（県支援センター）

令和　　年　月　　日

広島県リハビリテーション支援センター辞退届

広　島　県　知　事　様

施設名

代表者職・氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　年　　月　　日付けで指定を受けた広島県リハビリテーション支援センターについては、指定を辞退したいので、広島県地域リハビリテーション推進事業実施要領７（１）の規定に基づき、次のとおり届け出ます。

	辞退年月日
	　　　　年　　月　　日

	辞退理由
	


担当部署・氏名　　　　　　　　　　　　　　　　

様式６－２（広域支援センター）

令和　年　月　　日

広島県地域リハビリテーション広域支援センター辞退届

広　島　県　知　事　様

施設名

代表者職・氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　年　　月　　日付けで指定を受けた広島県地域リハビリテーション広域支援センターについては、指定を辞退したいので、広島県地域リハビリテーション推進事業実施要領７（１）の規定に基づき、次のとおり届け出ます。

	辞退年月日
	　　　　年　　月　　日

	辞退理由
	


担当部署・氏名　　　　　　　　　　　　　　　　

様式６－３（サポートセンター）

令和　　年　月　　日

広島県地域リハビリテーションサポートセンター辞退届

広　島　県　知　事　様

施設名

代表者職・氏名　　　　　　　　　　　　　　　　　

　　年　　月　　日付けで指定を受けた広島県地域リハビリテーションサポートセンターについては、指定を辞退したいので、広島県地域リハビリテーション推進事業実施要領７（１）の規定に基づき、次のとおり届け出ます。

	辞退年月日
	　　　　年　　月　　日

	辞退理由
	


担当部署・氏名　　　　　　　　　　　　　　　　

様式７

令和　　年　月　　日
施設の開設者（指定事業者）　様

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　広島県知事　　　　　　　　　印

広島県　センターの指定取消しについて（通知）
　　年　　月　　日付けで指定した広島県地域リハビリテーション　　　センターついては、広島県地域リハビリテーション推進事業実施要領７（２）の規定に基づき、次のとおり取り消します。

	指定取消年月日
	　　年　　月　　日

	施設区分
	

	施設名
	

	所在地
	

	取消理由
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