

T.C.
................. VALİLİĞİ
İL EMNİYET MÜDÜRLÜĞÜ
(Özel Güvenlik Şube Müdürlüğüne)

5188 Sayılı Kanun Kapsamında, ............... Valiliğinden almış olduğum, ……/………/……… geçerlilik tarihli, ………………… numaralı özel güvenlik kimlik kartı ile çalışmakta iken; eski Özel Güvenlik Kimlik Kartımın, yenisi ile değiştirilebilmesi için gerekli işlemlerin yapılmasını arz ederim. ……../……../201.....

Adres :                                                                                          Adı ve Soyadı :
Ev Tel:                                                                                           İmza:	                
Cep Tel:
							                                                             									                                             

