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HAZIRLAYAN 
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Birim Çalışma Ekibi  

İmza 

 

ONAYLAYAN 
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…/…/20… 
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BİRİM SİMAV MESLEK YÜKSEKOKULU 

YETKİ DEVREDENİN 

ADI SOYADI  

UNVANI  

İMZASI  

YETKİ DEVRALANIN 

ADI SOYADI  

UNVANI  

İMZASI  

YETKİ DEVRİNİN KONUSU AÇIKLAMA 

AKADEMİK   

İDARİ   

MALİ   

DİĞER   

YETKİ DEVRİNİN SÜRESİ  

YETKİ DEVRİNİN TARİHİ:  

YETKİ DEVRİNİN YASAL DAYANAĞI 
Harcama Yetkililerine İlişkin Genel Tebliğler, İmza Yetkilileri 

Yönergesi. 

EKLER  


