
[별지 제15호 서식]

비밀발간승인신청서

    수신 : 보안담당관                                           .    .   .

     다음과 같이 비밀문서를 발간하고자 하오니 승인하여 주시기 바랍니다.

발 간 업 체

명  칭 대표자명

소재지 등록번호

제      목 비밀등급 ⅡㆍⅢ

비 밀 내 용

(개       요)

발 간 기 간                  .     .     .  ∼       .     .     .

발 간 부 수                     부 발간구분

자체보안대책

입   회   자 성명 직급
비밀취급

인가등급
ⅡㆍⅢ

배   포   처

신 청 자    소속              직급            성명        (서명 또는 인)

확 인 자    소속              직급            성명        (서명 또는 인)


