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………. İli ……. İlçesi ……… Aile Hekimliği Biriminde Aile Hekimi/ Aile Sağlığı Çalışanı olarak görev yapmaktayım. 
Mayıs 2024 dönemine ait hak edişimin eksik yatırılmış ve aynı dönem Bordromda eksik yatan miktarın yine aynı dönem Aşı Redlerine ilişkin Performans kesintisi olduğu belirtilmiştir. Ancak Müdürlüğümüz Web sitesinde yayınlanan Performans İtiraz Kararlarında Birimimizin Mayıs 2024 Performans Döneminde Aşı Redleri nedeniyle yapmış olduğumuz itirazların kabul edildiği görülmektedir.
Sehven gerçekleştiğini düşündüğüm bu kesinti nedeniyle eksik yatan tutarın yasal faizi ile birlikte hesaplanarak tarafıma iadesini talep ediyorum.
Gereğini arz ederim.
