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SAĞLIK DURUMU BEYAN FORMU 

  

  

Necmettin Erbakan Üniversitesi Hukuk Fakültesi Sağlık ve Spor Yönetimi tarafından 

düzenlenen “Şehitlere Saygı Yürüyüşü ve İftar Programı”na katılmayı ve sağlık yönünden engel 

bir durumumun bulunmadığını beyan ederim. 

 

 

BEYANDA BULUNAN KİŞİNİN: 

Adı soyadı   :    

T.C. Kimlik No  : 

Doğum Yeri ve Tarihi  : 

Baba Adı                       : 

Ana Adı                          : 

İmzası                             : 

 

 

 

18 YAŞINDAN KÜÇÜK İSE VELİ/VASİSİNİN: 

Adı Soyadı                      : 

T.C Kimlik No               : 

Doğum Yeri ve Tarihi  : 

İmzası                             :  

 


