… İL SAĞLIK MÜDÜRLÜĞÜNE
Gönderilmek Üzere
… HASTANESİ BAŞHEKİMLİĞİNE

	Kurumunuzda halen … sicil numarası ile … olarak görev yapmaktayım.
………………… tarihi itibarıyla …………………….. Aile Mahkemesi’nin ……………….. E. - …………….. K. sayılı kararıyla, eşim … ile boşandık. Mahkeme kararı, ekte sunulmuştur. 
Danıştay İdari Dava Daireleri Kurulu’nun YD İtiraz No: 2025/357 numaralı kararı ile Sağlık Bakanlığı Atama ve Yer Değiştirme Yönetmeliği’nin “İsteğe Bağlı Yer Değiştirme” başlıklı 16/2-c maddesinde yer alan düzenleme içeriğindeki “boşanmadan sonraki 3 aylık süreye dair düzenlemenin” yürütmesinin durdurulmasına karar verilmiştir.
Yürütmenin durdurulması kararının ardından Sağlık Bakanlığı Atama ve Yer Değiştirme Yönetmeliği’nin “İsteğe Bağlı Yer Değiştirme” başlıklı 16/2-c maddesinin son hali “c) (Değişik:RG-27/11/2024-32735) Personelin görev yapılan yere atandıktan sonra eşinden boşanması halinde anne, baba, kardeş veya reşit çocuklarının ikamet ettiği ile veya D ve E hizmet grubu illerden birine boşanma tarihinden itibaren (Danıştay İDDK’nın 20/10/2025 tarihli ve YD İtiraz No:2025/370 sayılı kararı ile yürütmesi durdurulan ibare: üç ay) içerisinde” şeklini almıştır.
Yukarıda belirtilen hususların bir bütün halinde değerlendirilerek, ………………….’nin ikamet ettiği ……………………………. ilindeki bir sağlık kurumuna naklen atamamın yapılmasını, arz ve talep ederim.
Saygılarımla.TARİH ATINIZ
								İSİM SOYİSİM İMZA

EK:
1-) Boşanma kararı.

BAŞKA BELGE VARSA EKLEYEBİLİRSİNİZ.


