
■ 치료감호 등에 관한 법률 시행규칙 [별지 제22호서식] <개정 2024. 5. 21.>

출소후신고서

※[ ]에는 해당되는 곳에 √ 표를 합니다.

성 명        성 별
[ ]남
[ ]여

생년월일

등록기준지

주 거

직 업

전화번호

(자택)

(직장)

(휴대전화)

주거지 도착일시   년      월      일      시

생활계획

등록한 정신건강복지센터

그 밖에 치료계획 등 
보호관찰관이 요구하는 사항

  「치료감호 등에 관한 법률」 제34조제2항 및 같은 법 시행령 제13조제3항에 따라 위와 같이 신고

합니다.

년         월         일

                                                  신고인             (서명 또는 인)

  보호관찰관  귀하


