
■ 공직자 등의 병적 별도관리 규정 [별지 제7호서식]

공정병역심의위원회 심의 요청서

심  의  요 청  내 용 

인적사항

성명 생년월일 관리대상 구분

학력 주소

병역사항

심의요청사유

이의제기

내용

기타내용

「공직자 등의 병적 별도관리 규정」 제20조에 따라 공정병역심의위원회의 심의를 의뢰합니다.

년          월          일

○○지방병무청(병무지청)장 직인

210㎜×297㎜(백상지 80g/㎡)


