
 

  
 
 
 

        

 

 

 

ATAMA VE NAKİL TALEP FORMU 

 

A- Atanma Talebinde Bulunanın 

1- Adı Soyadı   : 

2- Sicil No   : 

3- Görev Unvanı  : 

4- Görev Yeri   : 

5- Öğrenim Durumu  : 

6- Medeni Hali  :        

   

B- Naklen Atanmak İstediği Yer    

 (Tercih Sırasına Göre) 

1-………………………………………………………………………………………………. 

2-………………………………………………………………………………………………. 

3-………………………………………………………………………………………………. 

4-………………………………………………………………………………………………. 

5-………………………………………………………………………………………………. 

6-………………………………………………………………………………………………. 

7-………………………………………………………………………………………………. 

8-………………………………………………………………………………………………. 

9-………………………………………………………………………………………………. 

10-………………………………………………………………………………………………. 

Not: Tercihleriniz birinci sıradan başlanarak değerlendirmeye alınacaktır.  
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