ADLİ YARGI İLK DERECE MAHKEMESİ
ADALET KOMİSYONU BAŞKANLIĞINA






BAYBURT
Başka kurum veya kuruluşa karşı mecburi hizmetle yükümlü bulunmadığımı ve aksi tespit edildiği takdirde sorumluluğu kabul ettiğimi beyan ederim.
Gereğini bilgilerinize arz ederim. ......./......../........







 Adı Soyadı:







 İmza          :







 T.C.K.No  :

Adres 


:
Telefon 

:
