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New York State  
Department of State 

DIVISION OF CEMETERIES  
One Commerce Plaza 

99 Washington Avenue 
Albany, NY 12231-0001 

전화: (518) 474-6226 

www.dos.ny.gov 

묘지 관련 민원 신청서 
 

1. 묘지 관리 부서에 연락하기 앞서 묘지 관리처나 개인에게 불만사항을 직접 제기해야 합니다. 본 신청서를 작성하기 전에 필요한 
조치를 먼저 시행하십시오. 귀하의 민원을 즉시 처리할 수 있도록 내용을 정자체로 기입하거나 타이핑하시기 바랍니다. 

2. 작성 및 서명을 완료한 신청서는 가까운 묘지 관리 부서 사무실에 제출하시기 바랍니다. 
3. 증빙 자료(증서, 계약서, 보증서, 수령한 청구서, 취소된 수표, 서한, 사진 등)는 사본으로 첨부하시고, 원본 문서는 보내지 마십시오. 

 
참고: 민원의 해결을 위해 당국은 귀하가 본 신청서에 작성한 묘지 관리처나 개인에게 본 신청서의 사본을 송부할 수 있습니다. 
민원인 이름 전화(주간) 

 
(      ) 

(야간) 
 
(      ) 

자택 주소 – 번지 및 도로명 
 
 

시 주 우편번호 카운티 

민원 유형 형 0 간략히 설명(자세한 설명은 2 페이지에 용지를 추가하여 기재하실 수 있습니다.) 
 
 
 
묘지 관리처 또는 개인의 이름 
 
 

전화(주간) 
 

(      ) 

(야간) 
 

(      ) 
주소 – 번지 및 도로명 
 
 

시 주 우편번호 카운티 

부지 또는 무덤의 위치 
(해당되는 경우) 
 

섹션 부지/구역/무덤 

증서상 이름 
 
 

본인과의 관계(본인이 아닌 경우) 

소유권을 획득한 수단  매매  선물 

 상속  기타(명시 필요): 
제품/서비스의 가격 
 
 

거래 날짜 불만사항을 제기한 날짜 

연락한 사람의 이름 
 
 

 전화로 연락 
 서한으로 연락 
 대면 

 
변호사에게 본 문제를 제기하였습니까? 

 예(해당하는 경우 이름 및 주소 기입: 
 
 

 아니요 

법원의 조치가 계류 중입니까?  예  아니요 
원하는 구제 형식 
 
 
 
민원 - 아래에 서명하기 전에 진술 내용을 자세히 읽으십시오. 
본인은 묘지 관리 부서가 뉴욕 주 내의 비영리 묘지 법인에 대해서만 관할권을 가지며, 해당 법규를 시행하는 데 있어 본인을 개인적으로 
대리할 수 없고 오직 공공을 대리한다는 사실을 이해합니다. 나아가 본인의 법적 권한 또는 책임에 대한 문의사항이 있을 경우 본인은 
개인 변호사를 이용해야 함을 이해합니다. 본인은 민원 제기의 대상이 되는 묘지 관리처 또는 개인에게 본 신청서가 송부되는 데에 이의가 
없습니다. 본 신청서에 작성된 정보는 본인이 아는 한도 내에서 모두 진실하고 정확함을 보증합니다. 
 
서명 X   날짜  
 
본 신청서의 2 페이지에 민원에 대한 상세 내용을 기입하십시오. 중요 자료의 사본 또한 첨부하시기 바랍니다. 
 
지역 사무소: 

Binghamton – 44 Hawley Street, Suite 1506, Binghamton, NY 13901-4400 ............. (607) 721-8757 
Buffalo – 65 Court Street, Buffalo, NY 14202-3471 .................................................... (716) 847-7101 
New York City – 123 William Street, New York, NY 10038-3804 ............................... (212) 417-5713 
Syracuse – 333 E. Washington Street, Syracuse, NY 13202-1428 ............................ (315) 428-4237 
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묘지 관련 민원 신청서 
 

본 용지에 민원에 대한 상세 내용을 기입하십시오. 필요한 경우 추가 페이지를 첨부하시기 바랍니다. 
또한, 중요 자료의 사본을 첨부하시기 바랍니다. 

 
민원 상세 내용: 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 


