
공직자의 이해충돌 방지제도 운영지침 별지 제 호 서식[ 3 ] ■ 

성   명

소   속

직위 직급( )

관련 직무

의   견

본인은 수행직무와 관련하여 공직자의 이해충돌 방지법 제 조 항에 따라 기피 신청의 대상이 된 5 2「 」
것에 대한 의견을 위와 같이 제출합니다 .

                                                                                   

년          월          일   

제출인 서명 또는 인( )

일반용지 재활용품210mm×297mm[ 60g/ ( )]㎡




