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¥ Ang pagsasalin na ito ay para lamang sa sanggunian kapag magsusumite ng kahilingan sa ahensya ng gobyerno, at

kailangang isumite sa wikang Korean gamit ang opisyal na Korean na form.
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Mga Panuntunan tungkol sa Pagtuklas at Genetic Testing, atbp. ng mga Nawawalang Bata, at iba pa [Attached Form No. 1]

<Amended 2024. 1. 31.>
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Pre-registration Application para sa mga bata, atbp.
¥ [ dle slg=El= ol yvEE gk
¥ Maglagay ng \ sa[ ] parasa mga naaangkop na kasagutan.

Hews ey Hal7|zk A
Numero ng Pagpaparehistro Petsa ng pagpaparehistro Haba ng panahon ng proseso Kaagad
Ay Folssws
Pangalan Numero ng rehistradong residente
BN 92
Address Telepono
21E 2l CHAKTLO| ZHA|

Aplikante Relasyon sa magreregister

[ 182 [ ]RHd [ X [ ]EIE
[ ]Magulang [ ]JAnak [ JAsawa [ ]Kamag-anak
REL! [ 15712 [ A

[ JKapatid [ ]Kasama sa bahay [ ]Institusyon

My Folssws
Pangalan Numero ng rehistradong residente
T2
Kategorya
[ ]obS(ehsAl ojgh
[ ]Bata (walapang 18 taong gulang)
718 B2 xm . K - "a el
.Karamwang [ ]May kapansanan sa intelektwal, autistic at mental illness (anuman ang edad)
_ impormasyon S
sSSHd [ 1XIoHERk etz ee)
olsse ME [ ]Mga pasyente ng dementia (anuman ang edad)
Impormasyon M RE [ ]9
tungkol sa bata, Kasarian [ ]M [ ]F
atbp. na =4
magreregister o
Address
7|(cm) H S(kg)
Height(cm) Weight(kg)
A £ [ eIt [ ¥ [ 128
Pisikal na 2 [ ]Over weight [ ]Healthy [ ]Katamtaman
Katangian | R [ 150l
SUraNg  r Maliit [ ]Hindi karaniwan
Katawan [ =7
[

]Iba pang paglalarawan:
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A= [ Itriangle [ Jinverted triangle [ Joval ]square
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[ Jround [ ]pahaba [ ]Iba pang paglalarawan:
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pop [ TR [OEA [ ogue [

[ Jitim [ Jputi [ Jmedyoputi [ Jbrown
Kulayng | joiay [ ] 27
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[ Jmaykulay [ ]Ibapang paglalarawan:
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[ Julo [ ]mukha [ ]balikat [ Jkamay

oz L[ 15 1188

[ Jlikod [ ]taas na bahaging katawan
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& E Lokasyon

Scar ng scat Jbeywang [ Jbinti [ ]paa
(sugat) 1R IR
]Iba pang paglalarawan:
Dok
Hugis
[ M2l [ €= [ 1E [ 1&
[ Julo [ Jmukha [ ]Jbalikat [ Jkamay
[ 18 [ =3
| %] < - .
M EE [ Jlikod [ Jtaas na bahagi ng katawan
Lokasyon = gk
| [ =7 [ Ik [
ng scar .
Nunal o [ ]beywang [ ]binti [ ]paa
Tattoo [ 1XE717:
[ ]Iba pang paglalarawan:
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Hugis
[ EmE [ aEEs [ s
B2 [ ]Sakitsautak [ ]Sakitsapuso [ ]Sakit sa atay
Kasaysay [ HheEe [ 1=l=rEet
ang [ ]Sakit internal organs [ ]Sakit sa operasyon

medikal [ JHE7IM:
[ ]Iba pang paglalarawan:
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Mga iba pang espesyal na paglalarawan
AEote)d=
Kasaysayan ng(pagtakas)pagkawala
1942 [ 113 [ 128l [ 133 of&
[ Jwala [ J1beses [ ]2beses [ ]3 beses mahigit
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Lugar na karaniwang pinupuntahan
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Mga iba pang
impormasyon:
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Nag-aaplay ako tulad ng nasa itaas alinsunod sa Artikulo 7-2, Paragraph 1 ng 'Batas para sa
Proteksyon at Suporta sa Nawawalang mga Bata, atbp.;  at Article 3, Paragraph 2 ng Mga
Panuntunan tungkol sa Pagtuklas at Genetic Testing, atbp. ng mga Nawawalang Bata, at iba pa |

EREE I
Taon Buwan Araw
el (MY == ol
Aplikante (lagda o selyo)
ZEYE Fst
Sa Komisyoner ng Pulisya
1. FUSEE 5=
=He 35 1. Pinatunayang kopya ng resident registration record
sHolALE 2. ZoflSEM(SEUY otsS0l A HFHQL, AHEEHe! £= Anm Ao
Mga bagay na dapat Halzofelel 48t s gt ch \;/_a_ll;r:; b:;/amd
kumpirmahin ng 2. Sertipiko ng Kapansanan o ID Card ng may kapansanan (naaangkop
nakatalagang opisyal lamang kung ang bata na napapailalim sa pagpaparehistro ay may
kapansanan sa intelektwal, autistic, 0 may mental illness)
AFEE Z=0lg So/M
Pahintulot para sa magkasanib na paggamit ng administratibong impormasyon
2012 o 4 AFMe|et aEsto] 2 SF0| MAEH | H3exof e WHEYEO II0|8S

510 ?lof HE SFY 2elitetg &elsks ol el

Kaugnay ng paghawak sa usaping ito, sumasang-ayon ako sa pampublikong opisyal na namamahala sa pagkumpirma

sa mga nabanggit na bagay at sa paggamit ng administratibong impormasyon alinsunod sa Artikulo 36 ng " Electronic
Government Act | .
* ZOl5HX| pb= Aol dlEelo| 2 2 MFE MEsfol 2k
* Dapat direktang isumite ng aplikante ang mga nauugnay na dokumento kapag hindi sumasang-ayon.
el (MY == Q)
Aplikante (lagda o selyo)
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