
Vekil İmam Hatip/Müezzin Kayyım Tespit ve Sıralama Sınav Başvuru Dilekçesi 
 

SAKARYA MÜFTÜLÜĞÜNE 

 

İliniz Müftülüğüne bağlı İlçe Müftülüklerinde açıktan vekâleten 

görevlendirilecek vekil …………………....… tespitini ve sıralamasını yapmak 

üzere İliniz Müftülüğünce yapılacak olan sınava katılmak istiyorum. 

Beyan ettiğim adres ve telefon bilgilerimdeki değişiklerimi İliniz Müftülüğüne 

bildireceğim. 

Gereğini arz ederim. 

                                                              

                                                        Tarih 

           Ad/Soyad 

                                                                    İmza 

 

TC 
           

Adı  

Soyadı  

DHBT Puan   ,      

DHBT Mezuniyeti  

Tlf (Kendi) 0           

Tlf (Yakını) 0           

Hafızlık Belgesi                        Evet                               Hayır      

Adres 
 

Katılmak İstediğim Sınav 

Vekil İmam Hatip Vekil Müezzin kayyım 

(         ) (         ) 

Nüfuz Cüzdan Fotokopisi  

Diploma Sureti  

Hafızlık Belgesi Sureti  

İş Talep Formu  

DHBT 2018 Sonuç Belgesi  

Evrak Kayıt Tarihi Nosu 

 


