(附件6)
居家安全檢測申請表
1、 申請資格：現居住本縣之住戶為申請檢測服務對象。
2、 檢測時間：服務全年無休。
3、 受理申辦單位：宜蘭縣政府警察局蘇澳分局。

4、 申辦作業諮詢電話：(03)9951353  傳真：（03）9953601
地址：(宜蘭縣蘇澳鎮中山路一段252號3樓偵查隊)
5、 本居家安全檢測申請不收取任何費用。
6、 填表後，請將本申請表以電子郵件傳送到(chin16882001@yahoo.com.tw)，收件後，將派員到場竭誠為您服務。
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