


농어촌민박 서비스·안전 컨설팅 신청서
(아래 사항을 빠짐없이 기재하여주시기 바랍니다.)

신청인

상호명

신고번호

(신고확인증 좌측 상단)
   제                               호

사업장 주소

대표자명(생년월일)    성명:           (    년    월    일)

연락처(사업장/핸드폰)

신  청
희망일

3개 기간 중 택일(V)

(세부 일정 추후 협의)
‘22년 4분기(   ) ‘23년 1분기(   ) ‘23년 2분기(   )

기타 사항
(과거 사고 이력, 집중 점검 요청 분야 등)

 ※ 자부담 납부 계좌 및 방법은 신청자에 한하여 추후 별도 안내

20  년     월      일

                                            신청인 :                 (인)

한국농어촌공사 농어촌자원개발원장 귀하


