
■ 행정안전부 소송사무 등 처리규정 [별지 제8호서식]

소송비용액확정결정 승인신청서 및 검토의견서

소
  송
  수
  행
  청

사건정보

종결

사건번호
 수 행 청

신청인 피신청인 

본안

사건내용

소가                  원 판결확정일   20   .    .    .

소  송  결  과: [ ] 국가 전부 승  [ ] 국가 일부 승 (패소 비율:       %)

변호사선임여부: [ ] 선임

소송비용

부담비율

신청

개요

실지출된 

소송비용

번호 항목 지출액 계산식 및 소명자료 첨부여부

1. 원 [ ] 첨부

2. 원 [ ] 첨부

3. 원 [ ] 첨부

합계                         원 [ ] 항목 별지 추가

청구가능액                       원(= 합계            원 X 부담비율     %)

승인예외

해당여부

1. 청구할 수 있는 소송비용 합계액이 30만원 미만 [ ] 해당

2. 상대방의 법률적 착오 또는 무지로 인한 경우 [ ] 해당

3. 상대방에게 경제적 자력이 없는 경우

  [ ]국민기초생활보장법상 수급권자  [ ]개인회생 또는 파산

[ ] 해당

[ ] 자료별첨

4. 상대방에게 소송비용을 부담시키는 것이 부적절한 경우
[ ] 해당

[ ] 자료별첨

 위와 같이 소송비용액확정결정을 신청하고자 하오니 지휘하여 주시기 바랍니다.

                        20   .    .    .             담당자 :                          

검
  찰
  청

법률적용 오류    [ ]있음  ([ ]사유별첨)       [ ]없음

비용계산상 

오류
   [ ]있음  ([ ]사유별첨)       [ ]없음

의  견

(승인 여부)
   [ ]가                        [ ]부 (승인예외 항목    호)

접수연월일

  작성자

주 임 검 사

검토연월일  공익법무관

210mm×297mm(백상지 80g/㎡ 또는 중질지 80g/㎡)


