EK 3 - KAMU GOREVLILERiI SENDIKALARINA
KAMU GOREVLISININ UYELIKTEN GEKILME

BiLDiRIMi FORMU

SENDIKA BILGILERI

HIZMET i SOZ-SEN SAGLIK VE SOSYAL HiZMET GALISANLARININ $6z0
koLy | SENDIKAADI| (o bikasi

DOSYA NO

ADRESI

0 3 |SENDIKA KARSIYAKA MH.30. SK NO:7 SiVAS

14

7

KURUM BILGILERI

KURUMUN ADI

GOREV YAPILAN

BiRIMIiN ADI

GOREV YAPILAN

BiRIMIN ADRESI

HIZMET KURUM

iL ADI IL

KOLU KODU
0 3

KODU

iLCE ADI

UYELIK BILGILERI

ADI

SOYADI

TC KIiMLIK NO

BABA ADI

ANA ADI

DOGUM TARiHi

D. YERI

CINSIYETI [JERKEK

CJOKADIN

OGRENIM OiLKOGRETIM [JLise 6N LisANs  [JLisANs [CJLiSANS USTU

KURUM SiCiL(MEBSIS)

| I 1 I I 1 1]

|

KADRO UNVANI

KADRO UNVAN KODU

SOSYAL GUVENLIK KURUMU

SOSYAL GUVENLIK SiCiL NUMARASI

1.: TC EMEKLIi SANDIGI

2.: SOSYAL SIGORTALAR KURUMU

UYELIKTEN CEKILME

UYELIKTEN CEKILME TARIH VE NO

Yukarida belirttigim Kamu Gorevlileri
Sendikasi Uyeligimden gekiliyorum.
Geregini arz ederim.

- |y R S—

Kamu Gorevlisinin imzasi:

FORMUN KURUMA VERILI$ TARIHI:

FORMA KURUMCA VERILEN
EVRAK NUMARASI

Not: Form arka sayfadaki agiklamalara gore 3 niisha olarak doldurulacaktir.




