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Saglik Durumu Beyan Formu

AGRI IBRAHIM CECEN UNIVERSITESI REKTORLUGU
PERSONEL DAIRE BASKANLIGINA

Ad1 Soyadi

T.C. Kimlik Numarasi :

Dogum Tarihi

Dogum Yeri

Atama Sonuclarima Gore Yerlestigi Unvan:

Saglk durumumun her tirlG iklim ve yolculuk kosullarina elverisli oldugunu ve 657 sayili Devlet
Memurlari Kanunu’na Yerlestirildigim kadro ve pozisyona tabi olarak gérevimi stirekli yapmama

ve gorev geregi seyahat etmeme engel olabilecek hastalik veya engelimin bulunmadigini beyan
ederim.

Bilgilerini ve geregini arz ederim. ..... /....120....
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