
(별지 제2호 서식)

피의자 보상심의회 회의록

20 년도   제   회   피의자보상심의회 회의

일    시 : 20 년   월   일( 시   분 - 시   분)

장    소 :

사건번호 : 20 년  보상  제   호

청 구 인 :

출석위원 및 의견요지

구  분 성  명 직  위 의견요지 비  고

위원장

위  원

위  원

위  원

위  원

20 년   월   일

○○ 지방검찰청 피의자보상심의회   위원장          인

간  사          인


