
[별지 제3호서식] (제8조제1항 관련)

보 관 금  접 수 신 청 서
                                   (전달금)                                (민원인용)

접 수 일 접수번호

수용자

번 호

민원인

성 명 관    계

주소

성명

보관금접수 금액 

취급자 확인  

 ※ 보관금 접수 시 불편사항 해소 및 청렴도 설문조사를 위한 
귀하의 휴대전화 번호 수집에 동의하십니까?

동의함 □ 동의안함 □

○ ○ 교 도 소 (구 치 소 )장  귀 하


