................................................. iL/ILCE
................................................. [iL] iL SAGLIK MUDURLUGUNE

Konu: Alt bélge tayini / yer degisikligi talebi

Kurumunuz binyesinde [unvan: hemsire/ebe/saglik memuru/diger] olarak gérev
yapmaktayim. Halihazirda gorev yerim [il/iice - Kurum/Birim] olup, [saglik/ailenin
ikameti/es durumu/6grenim/cocuklarin egitimi/gtvenlik vb.] gerekceleri nedeniyle alt
bélgede bulunan [talep edilen il/iice - Kurum]'a atanma/yer degisikligi talebinde
bulunuyorum.

Saglik Bakanligi Atama ve Yer Degistirme Yonetmeligi ile ilgili mevzuat kapsaminda;

hizmet puanim, hizmet stirem ve kadro/planlama imkanlari dikkate alinarak alt bolge
tayini talebimin degerlendirilmesini; uygun gorilmesi halinde atamamin yapilmasini,
uygun gorilmemesi halinde ise gerekceli olarak tarafima bildirilmesini arz ederim.

Geregini arz ederim.
............... e/ on [ 2000,

[Basvuran Personel]
Adi Soyadi :

T.C. Kimlik No :

Sicil No / Personel No :
Gorev Yeri :

Unvan :

Adres :

Telefon :

E-posta :

imza

Ekler:

1) (Varsa) Saglik raporu / durum bildirir belge

2) (Varsa) Es durumu belgesi (evlilik cizdani/calisma belgesi vb.)
) (Varsa) ikametgah/Adres belgesi

) (Varsa) Cocuklarin egitim durumunu gosterir belge

)

3
4
5) Hizmet dokumu / gorev yeri belgesi



