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T.C. 

 ÇİĞLİ BELEDİYESİ 

ZATIBA MÜDÜRLÜĞÜNE 

 

                    Tarih: …… / ……. / ...... 

 

 ………………………….. Mahallesi, ………….. Sokak  No:  ………………….. adresinde 

moloz (çöp) dökülmüştür. 

 Gereğinin yapılmasını arz ederim. 

 

    

                      Adı Soyadı: 

                      İmza: 

 

Adres: 

 

Telefon: 

 

Lütfen Uygun Olanı Seçiniz: 

 

 Moloz 

 Çöp 

 


