
별첨5 장애인 응시자에 대한 편의제공 내용 

신청 시 유의사항□ 

장애유형별 편의 제공 내용 및 증빙서류에서 본인의 편의 제공 대상 여부

편의지원 신청 가능 내용 및 증빙서류 필요 여부 등을 사전에 반드시 확인하

시기 바랍니다

시험시간 연장 등의 편의 제공을 신청한 응시자는 입사지원서 편의제공 내용 

입력란에 본인의 장애유형 및 장애정도 제공 받고자 하는 편의 제공 내

용과 필요성 등을 구체적이고 명확하게 기재해 주시기 바랍니다

의사진단서 또는 의사소견서는 의료법 제 조에서 정한 종합병원 또는 상급

종합병원 에서 해당채용 공고일 기준 년 이내 발급받은 원본만 유효하게 

인정됩니다

의사진단서 발급 시 반드시 포함되어야 할 내용 아래 가지



참고 장애유형별 편의 제공 내용 및 증빙서류 

면접전형□ 


