T.C.
TARIM VE KÖYİŞLERİ BAKANLIĞI

Personel Genel Müdürlüğü
Sayı
: B.12.0.PER.0.03.28.912.03/






……/…../ 20….
Konu
:  
……………… İl Emniyet Müdürlüğüne
İlgi : 5682 sayılı Pasaport Kanunu.

      Aşağıda açık kimliği, görev ünvanı ve kadro derecesi belirtilen ilgiliye, eş ve çocuklarına Hizmet Damgalı Pasaport verilmesini arz/rica ederim.

Ahmet SOYLU
Bakan a.

Genel Müdür Yardımcısı
E K L E R

:
1- Nüfus Cüzdanı Aslı


     □  1- Hizmet Damgalı Pasaportlar, 5682 sayılı Pasaport Kanununun 14/B maddesinde
2- Fotoğraf (Yeni için+3, temdit için+1 adet)
     □     belirtilen kişilere verilir.
3- Pasaport cüzdan bedeli. (Temditler için alınmaz.) □  2- Hizmet Damgalı pasaportlar ilgilinin görev süresi dikkate alınarak düzenlenir.
4- Daha önce almış olduğu pasaportlar                      □
	FOTOĞRAF

(KENDİSİ)


	FOTOĞRAF

(EŞİ)


	FOTOĞRAF

(ÇOCUK)


	FOTOĞRAF

(ÇOCUK)


	FOTOĞRAF

(ÇOCUK)




            (YAPIŞTIRILACAK FOTOĞRAFLAR KURUM TARAFINDAN MÜHÜRLENMEK SURETİYLE TASDİKLENECEKTİR)
PASAPORT ALACAK PERSONELİN

	Adı ve Soyadı
	
	Kadro Derecesi

	Görev Ünvanı
	Türkçe
	
	Rakamla
	Yazıyla

	
	İngilizce
	
	
	

	Yurtdışında Görevlendirildiği Tarih
	Başlangıç
	Bitiş

	
	……./……./……. (Gün/Ay/Yıl)
	……./……./……. (Gün/Ay/Yıl)

	Gideceği Ülke
	

	Daha önce kendisi, eşi ve çocuklarının

Herhangi bir pasaport alıp almadığı
	


REFAKATE KAYDEDİLMESİ/ AYRI PASAPORT ALMASI TALEP EDİLEN ÇOÇUKLARIN

	Adı ve Soyadı
	Ayrı Pasaport Alacak
	Annesine Refakat
	Babasına Refakat

	1-  
2- 

3-


	[  ]

[  ]

[  ]
	[  ]

[  ]

[  ]
	[  ]

[  ]

[  ]


NOT: DAHA GENİŞ BİLGİ www.egm.gov.tr İNTERNET ADRESİNDEN TEMİN EDİLEBİLİR.
…../…../ 20…
Bilg.İşlet.
: M.YARGÜL

…../…../ 20…
Şb.Md.

: B.ARSLAN
	İkametgah Adresi ve Tel.no

e-mail adresi


	


NÜFUS HÜVİYET KAYDI

	
	Kendisi
	Eşi
	Çocuk
	Çocuk
	Çocuk

	Nüf.Cüz.Seri No
	
	
	
	
	

	Soyadı
	
	
	
	
	

	Adı
	
	
	
	
	

	Baba Adı
	
	
	
	
	

	Ana Adı
	
	
	
	
	

	Doğum Yeri
	
	
	
	
	

	Doğum Tarihi
	
	
	
	
	

	Medeni Hali
	
	
	
	
	


NÜFUSA KAYITLI OLDUĞU YER

	İli
	
	
	
	
	

	İlçesi
	
	
	
	
	

	Mahalle / Köy
	
	
	
	
	

	Cilt No/Aile S. No/ Sıra No
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Verildiği Yer
	
	
	
	
	

	Veriliş Tarihi
	
	
	
	
	

	T.C.Kimlik No.
	
	
	
	
	


Yukarıdaki bilgilerin doğruluğunu beyan ederim.    

MÜHÜR
        Yukarıdaki bilgilerin doğruluğu onaylanır.

Hak Sahibinin Adı, Soyadı, İmzası






      Personel Birimi Yetkili Amir
Adı, Soyadı İmzası
  Ahmet DÜZGÜN
  Daire Başkanı
EMNİYET MÜDÜRLÜĞÜNCE DOLDURULACAK KISIM
	FİŞ TETKİK
	TAHDİT SORGU
	GBT
	PASAPORT SORGU
	ZAYİ PAS. SORGU
	İMZA SİRKÜSÜ
	AÇIKLAMALAR

	
	
	
	
	
	
	


	Müracaatı Alan Me.
	Kasa Me.
	Fiş Me.
	Defter Kayıt Me.
	Pasaport Yaz.Me.
	Mühür ve Fotoğraf Yap.Me.
	Kontrol Amiri
	Şube Müdürü
	İMZALAYAN

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Pasaportun Veriliş 
Tarihi
	Pasaportun Seri Sayısı
	Kayıt No
	Pasaportun Geçerlilik Tarihi
	PASAPORTU TESLİM ALANIN

	
	
	
	Adı Soyadı    :

Tarihi            :

İmzası            :

A6                  :


