Yayin Tarihi] _ 7.09.2020
KAZCIOGL U - Form No F026/0

?/ INDUSTRIAL IS MURACAAT FORMU Rev. Tarihi

S OLUTION S e—— ReV.NO.
ONEMLIDIR
1-Bu formu kendi el yazinizla doldurup imzalayiniz.
2-Butiin sorular dikkatli ve eksiksiz olarak cevaplayiniz. Burada vereceginiz
bilgiler gizli tutulacak olup, kisisel degerlendirmenizde kullanilacaktir. o

FOTOGRAF

BASVURU TARIHi: ......./......./20........

KiSiSEL BiLGILERINiz

Adi- Soyadi: T.C. Kimlik No:
Dogum Yeri ve Tarihi: Askerlik Durumu: Yapildi DMuaf DYaplImadl |:|
Cinsiyeti: Erkek |:| Kadin D Muaf ise Nedeni:
Medeni Durumu, Evlenme Tarihi: E-mail:
Varsa Cocuk Sayisi,Yaslari: Sabika Kaydi: Var |:| Yok |:|
Ev Adresi: Var ise Nedeni:
Baba adi ve Meslegi:
Anne Adi ve Meslegi:
Surtca Ehliyeti:vVar |:| Yok |:|
Cep: Var ise Sinifi:
Evli iseniz; Ulasamadigimizda Temas
Esinin Ad: Kurabilecegimiz Diger Kisiler;
Meslegi: Adi Soyadi:
Telefonu: Telefon:
OGRENiM DURUMUNUZ
Okul Adi Bolim Giris- Cikis Yillari Derecesi
Yuksek Lisans:
Lisans:
On Lisans(MYO):
Lise:
Diger:
BiLDiGiNiZ YABANCI DiL VEYA DIiLLER
Okuma Yazma Konugsma Anlama .
Derecesi
iyi |Ortal Az | lyi |Orta| Az | lyi |Orta| Az | lyi |Orta| Az Kullandiginiz Biiro Malzemeleri
ingilizce iyi [ Orta| Az
Almanca Bilgisayar
Diger Yazicl, Fax
Bildiginiz Bilgisayar Programlari:
iS HAYATINIZ(En Son Galistiginiz isyerinden Baslayarak Yaziniz)
Firma Adi Gorev/ Unvan Aylik Net Gelir Yoneticinin Adi Soyadi Girls Cikis Ayrilis Sebebi

Tarihleri(Ay-Yil)

F026/0




~ Yayin Tarihi] _ 7.09.2020
, KAZCIOoCGL_U iS MORACAAT FORMU Form No. F026/0
é INDUSTRIAL S Rev. Tarihi
———— SO LU T O NS e—— Rev_No,
iS HAYATINIZ(En Son Calistiginiz isyerinden Baslayarak Yaziniz)
Firma Ad Gérev/ U Aylik Net Geli Yéneticinin Adi Soyad Giris Ckis | A rilis Sebebi
Irma | oreyv, nvan Yl e elir oneticinin 1 S0yadi Tarihleri(Ay—YlI) yrilig Sebeni
SiZE REFERANS OLABILECEK KiSILER( Sirketimizde ¢alisan veya ¢alismayan)
Adi Soyadi Meslek Telefon

CALISMAK iSTEDIGiNiZ DEPARTMAN

O
O

LOJISTIK PLANLAMA

O
O

INSAN KAYNAKLARI
MUHASEBE

SAGLIK DURUMUNUZ

SATINALMA KALITE

O

PROJE

O]
[ razariama  []

URETIM

OJ
O

UYGUN GORULEN

Boyunuz: Kilonuz:

Bedeni Engeliniz(varsa):

Sigara Kullaniyor musunuz? Evet

L]

O

Hayir

Saglik Probleminiz var mi? Gegirdiginiz
Ameliyatlar ve Gordiigliniz Tedaviler:

DIGER TAMAMLAYICI BiLGILER

Ucret Beklentiniz?

ise hemen baslayabilir misiniz? Evet

O

............... Sire Sonra

O

Bakmakla Yiikiimli Oldugunuz Kisiler:

Bu talep formunda belirttigim bitiin bilgileri yanhssiz ve eksiksiz olarak doldurulmus olup, gergege aykiri olusu halinde herhangi bir ihbara lizum
kalmadan hizmet akdimin feshine sebep olacagini kabul ettigimi beyan ederim.

(Bu b&liim insan Kaynaklari Departmani tarafindan doldurulacaktir.)

Adi Soyadi:

MULAKAT DEGERLENDIRMELERI

insan Kaynaklar::

Boliim Yoneticisi:

insan Kaynaklar

Boliim Yoneticisi

Fabrika Miidiirii

Onay

ise Baglama Tarihi

Maas (Net)

F026/0
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