
KURUM B

d d d irketiuK ur Am nU an K e Be e se P re os en L m te
esi Çiftlik Mah. Şehit Abdulkadir Karaca Cad. No:29

Meslek Adı: :Beden İ isl sı: ].A ki Sa

Adresi: Köseli Beld
i EHiRkda KI

Telefonu:03 54 51,6 L230 Faks no: 0354 516 2650

Niteiiği (Geçici/Daimi): Daimi Den m Süresi:-
Başvuru Tarihleri:17 /04/2025 -17 /04/2025
Başvuru Adresi: Köseli Beldesi Çifttik Mah. Şehit Abdulkadir Karaca Cad. No:29

l EHiRekd I KI
ırtibat kişisi: Mustafa AKAYDIN eri Müdürüunvanı: yazı İ

Telefonu:0354 5|6 1230 E-posta: koselibeledi yesi@hotmail.com

Yer: Belediye Hizmet Binası Köseli Beldesi Çiftlik Mah. Şehit Abdulkadir Karaca Cad.
No:29 Çiçekdağı/KIRŞEHİR
Tar|h:|B/04/2025 Saat:10:00

ı
Çalışma Adresi: Yer: Köseli Beldesi Çiftlik Mah. Şehit Abdulkadir Karaca Cad. No:29
Çiçekdağı/ KIRŞEHiR
Çalışma Süresi: Belirsiz Çalışma Saatleri:OB:00/17:00

En az 18 yaşında olmak.
Kırşehir Çiçekdağı Köseli Beldesinde ikamet etmek.
En az İlkokul mezunu olmak.

BAşvU
l

İkametgah Belgesi
Sağlık Raporu
Nüfus Kaylt örneği
Diploma
Adli sicil Kaydı

Tarih:|6/04/2025
Adı Soyadı: Mustafa DURAN
Unvanı: Köseli Belediyesi Personel Limited Şirketi Müdürü

Kaşe/ imza: 
rırrı i nrıgojyrSl pilSoilEt tTD, şIl,

EK-1
KURUM DIŞI KAMU İŞÇİ aİİİVİİ İİaİV PORİİU

Not: Bu form işçi alümü ıişmlıılıeş
olunon iŞKUR il Müdürl

No

nlenerek iş aroyanlara duyurulması için bağlı

MÜRACAAT KOŞULIltnİ

FoRM oNAYBİıciıEni

Noı


