
 (별지 제1호서식) 

반입물품 이상 보고서
번호 :

처리기간

7일

보세구역명 보세구역 부호

입항일 선박명(편명)

화물관리번호 B/L번호

보세운송신고번호 반입일시

수입화주 상호 : 연락처 :

반입이상 내역

항 목 신고내역 실제 반입 내역 비 고

보세구역 반입물품에 대한 이상이 발생하였기에 「보세화물관리에 관한 고시」

제5조제2항에 따라 보고합니다.

20 년 월 일

(서명 또는 인)

○ ○ 세 관 장 귀하

첨부서류 :

1. 사유서

2. B/L 사본 등 근거서류

수수료

없음

210㎜×297㎜(일반용지 60g/㎡(재활용품))


