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ONEMLIDIR.
1- Bu formu kendi el yazinizla doldurup imzalaymiz.
2- Biitiin sorulan dikkatle ve eksiksiz olarak cevaplaymiz. Burada vereceginiz bilgiler son derece gizli tutulacak

olup izniniz disinda higbir kisi ve kuruma verilmeyecek, sadece kisisel degerlendirmenizde kullanilacaktir. FOTOGRAF
3- Bu formu doldurmus olmaniz sirketimizi hi¢bir taahhiit altina sokmaz.
4- Firmamiza sofor olarak bagvuracak iseniz liitfen arka sayfada ki agiklamay1 okuyunuz.

KIiSISEL BiLGILERINiZ MURACAAT TARiHi:

Ad1 Soyadr: Uyrugu: T.C () Diger ( ) Vat. No:

Dogum Yeri ve Tarihi:

Cinsiyeti: Erkek ( ) Kadin( )

Askerlik durumu  : Yapildi () Muaf () Yapilmadi( )
Yapilmadi ise nedeni :

Medeni Durumu, Evlenme Tarihi:

Siiriicti Ehliyeti : Var( ) Yok ( ) VarsaSmifi:

Varsa Cocuk Sayisi, Yaslari:

Evli ise Esinin Ad1, Ogrenimi, Isi ve Is Adresi:

Sabika Kayd1

s Var( ) Yok( )
Var ise nedeni :

Alindig yer, Tarih ve Ehliyet No:

Baba Adi ve Meslegi :

Anne Adi ve Meslegi :

Ev Adresi ve Telefonlar:

Temas Kurabilecegimiz Diger Adres Telefon ve E-Mail Adresi:

Is: Ev: Cep:
OGRENIM DURUMUNUZ
Okul Ad1/ Bélim Sehir Devam Yillari Derecesi
Yiiksek Lisans
Lisans
On Lisans (MYO)
Lise
Orta
Ik
BiLDiGiNiZ YABANCI DiL veya DILLER
Okuma Yazma Konusma Anlama )
P A — — . . . Derecesi
Iyi | Orta | Az | Iyi | Orta | Az | Iyi | Orta | Az | Iyi | Orta | Az Kullandiginiz Biiro Makineleri
Ingilizce fyi Orta | Az
Almanca Daktilo
Fransizca Bilgisayar
Diger Diger
Bildiginiz Bilgisayar Programlari
iS HAYATINIZ (En son cahstiginiz isyerinden baslayarak yaziniz)
Is yerinin ad1 ve Telefonu Gorev / Unvan Aylik Net Gelir Yoneticinin Ad1 Soyadi Girls Cikis Tarihleri Ayrilig Sebebi

(Ay-Y1l)




SiZE REFERANS OLABILECEK SAHISLAR (Sirketimizde cahsan veya calismayan

Ad1 Soyadi Yeri ve Gorevi (Unvani) Telefon

CALISMAK ISTEDIGINIZ DEPARTMAN

() Sofor () Depo Elemani () Fabrika () Sekreter / Asistan
() Muhasebe () Satin alma () Sty () DIZEr e,
SAGLIK DURUMUNUZ

Boyunuz : Kilonuz : Bedeni Engeliniz (varsa) :

Saglik probleminiz var m1 ?Gegirdiginiz ameliyatlar ve gordiigiiniiz tedaviler :

DiGER TAMAMLAYICI BiLGILER

Ucret Beklentiniz ? : Sadece Maaginizla m1 gegineceksiniz ?

Ne zaman ise baglayabilirsiniz ? : Odemekle yiikiimlii oldugunuz borg miktar1 ? :

Bakmakla yiikiimlii oldugunuz kisiler:

1l disina seyahat edebilir misiniz ? Evet( ) Hayir( )

Kullandiginiz ara¢ markalar nelerdir ? :

Istanbul i¢i ve Sehirler aras1 yol bilginiz Iyi( ) Orta( ) Koti ()

Diger Belirtmek Istediginiz Hususlar (Varsa)

Bu Is Basvuru Formu’nda verdigim bilgilerin ve yazdiklarimin muhtemel bir hizmet akdine esas teskil ettigini;
bunlarin dogru, eksiksiz ve gergede uygun oldugunu, aksi halde 4857 sayili is kanunu Md.25 uyarinca hizmet
akdinin ihbarsiz ve tazminatsiz feshedilecedini; ise alinmam halinde personel ydnetmeligine goére calismayi kabul
ettigimi ve 2 aylik deneme siiresine tabi olacagimi kabul ve beyan ederim.

Tarih :
Adi1 Soyadi:
Imza

Bu kisim kurulus tarafindan doldurulacaktir.

ISE ALINMASINA KARAR VERILDI ISE

VERILECEK AYLIK NET UCRET e e et e e TL.

ISE BASLAYACAGI TARIH SN

DUSUNCELER :

ONAY ONAY




