Ben............ T.C. kimlik numarali, ........... sicil numarasi ile ............ Hastanesinde
calisanDr. ......... ..........

Sozlesmeli Saglik Personeli Hizmet Sozlesmesi gereginde, Sozlesmeli Tabip olarak
calistigim ............... Hastanesinden .../.../.... tarihi itibariyla 657 sayili Devlet Memurlari
Kanununa gegirilmeksizin dogrudan 4924 sayili S6zlesmeli Saglik Personeli Hizmet S6zlesmesi
Kanunu uyarinca istifa etmek istiyorum.

Gereginin yapilmasini saygilarimla arz ederim.
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