EK-1

KURUM DISI KAMU iSCI ALIMI ILAN FORMU

KURUM BILGILERI

Kurum Adi/Unvani: Felahiye imar Anonim Sirketi

Adresi: Kale, Sht. Uzman Cvs. Murat Yesilak Cd, No:14, 38750 Felahiye/Kayseri
Telefonu: 0352 791 2068 (120) ]Fax No:0352 791 2160

TALEP/ BASVURU BILGILERI

Meslek Adi: Agir Vasita Soforii (Erkek) Agik [s Sayisi: 5(BES)

Niteligi (Gegici/Daimi): DAIMI Deneyim Siiresi:

Basvuru Tarihleri: 15.01,2024 - 16.01.2024
Basvuru Adresi: Felahiye Belediyesi
irtibat Kisisi: OSMAN SOY Unvanui:

Telefonu: 0352 791 2068 (120) E-Posta: belediye@felahiye.bel.tr

GORUSME/MULAKAT BiLGILERI

Yer: Felahiye Belediyesi (Basvuru Esnasinda Miilakat Yapilacak)

Tarih: |Saat:

CALISMA SARTLARI |

Calisma Adresi: Felahiye Belediyesi

Caligma Siiresi: 45 Saat I(;all'sma Saatleris (Esnek)
MURACAAT KOSULLARI

Son 1 Yildir Felahiye'de ikamet Ediyor Olmak

En Az ilkdgretim Mezunu Olmak

Agir Vasita Sofor Ehliyeti Olmak

Adli Sicil Kaydi Bulunmamak

Esnek Calisma Saatlerine Uyum Gésterebileceklerin Basvuru Yapmasi Gerekmektedir.

BASVURU iCiN GEREKLI BELGELER

ikametgah Belgesi
Adli Sicil Kaydi
Kimlik

Fotograf

Diploma + Ehliyet

FORM ONAY BILGILERI

Tarih: 12.01.2024 noT ARTYE IMAR A<
Adi Soyadi: Osman SOY AL Ml SENITUTH VB MIEFILAK GBS

ry . T ERALAVIG AL D ™
Unvani : Felahiye imar A.S: Yonetim Kurulu Bagkani 'fi‘f:;;mg;;;m;;zfm 2l

Kase/imza:
Not: Bu form igci alimi yapilacak her meslek igin ayriayri dﬁzenlen&éﬁ; a_raﬁnlara duyurulmasi
icin bagl olunan iSKUR il Miidiirligiine/Hizmet Merkezine gonderilir.




EK-1
KURUM DISI KAMU iSCi ALIMI ILAN FORMU

KURUM BILGILERI

Kurum Adi/Unvani: Felahiye imar Anonim Sirketi
Adresi: Kale, Sht. Uzman Gvs. Murat Yesilak Cd. No:14, 38750 Felahiye/Kayseri
Telefonu: 0352 791 2068 |Fax No: 0352 791 2160

TALEP/ BASVURU BiLGILERI

Meslek Adi: Biiro Personeli Acik Is Sayisi: 2(iKi)
Niteligi (Gegici/Daimi): DAIMI Deneyim Siresi:
Bagvuru Tarihleri: 15.01.2024 - 16.01.2024
Bagvuru Adresi: Felahiye Belediyesi

irtibat Kisisi: Osman SOY Unvani:

Telefonu: 0352 791 2068 (120) E-Posta: belediye @felahiye.bel.tr

GORUSME/MULAKAT BILGILERI -

Yer: Felahiye Belediyesi (Basvuru Esnasinda Miilakat Yapilacak)

Tarih: [Saat:

GALISMA SARTLARI

Calisma Adresi: Felahiye Belediyesi

Calisma Sliresi: 45 Saat |Calisma Saatleri: (Esnek)
MURACAAT KOSULLARI A

Son 1 Yildir Felahiye'de ikamet Ediyor-Olmak

En Az Lise Veya Dengi Okul Mezunu Olmak

Adli Sicil Kaydi Bulunmamak

Esnek Caligma Saatlerine Uyum Gdsterebileceklerin Bagvuru Yapmasi Gerekmektedir.

¥

BASVURU iGiN GEREKLi BELGELER

ikametgah Belgesi
Adli Sicil Kaydi
Kimlik

Fotograf

Diploma

FORM ONAY BILGILERI

Tarih: 12.01.2024 ey svrion AR
Adi Soyadi: Osman SOY ,Jf:; ’z‘rw.‘:p:_;uﬁil 4
Unvani : Felahiye Imar A.S. Yénetim Kurulu Bagkani nwiﬁﬁufﬂbl“f: ,.@ s
Kase/imza: s 4

Not: Bu form igci alimi yapilacak her meslek igin ayri ayri dﬁzen]ener%fs arayfanlara duyuruimasi
icin bagh olunan ISKUR il Mudiirliiziine/Hizmet Merkezine gonderilir.




EK-1

KURUM DISI KAMU iSCi ALIMI ILAN FORMU

KURUM BILGILERI

Kurum Adi/Unvani: Felahiye imar Anonim Sirketi

Adresi: Kale, Sht. Uzman Gvs. Murat Yesilak Cd. No:14, 38750 Felahiye/Kayseri

Telefonu: 0352 791 2068 |Fax No: 0352 791 2160
TALEP/ BASVURU BILGILERI

Meslek Adi: Beden lscisi {(Erkek) Agik is Sayisi: 3(UC)
Niteligi (Gegici/Daimi): DAIMI Deneyim Siiresi:

Basgvuru Tarihleri: 15.01.2024 - 16.01.2024

Bagvuru Adresi: Felahiye Belediyesi

irtibat Kisisi: Osman SOY Unvani:

Telefonu: 0352 791 2068 (120) E-Posta: belediye@felahiye.bel.tr

GORUSME/MULAKAT BILGILERI

Yer: Felahiye Belediyesi (Basvuru Esnasinda Miilakat Yapilacak)

Tarih: [Saat:

CALISMA SARTLARI

Calisma Adresi: Felahiye Belediyesi

Calisma Siiresi: 45 Saat |(;aIl§ma Saatleri: (Esnek)
MURACAAT KOSULLARI

Son 1 Yildir Felahiye'de ikamet Ediyor Olmak

En Az ilkdgretim Mezunu Olmak

Bedenen Calismaya Engel Bir Rahatsizlif Bulunmamak

Adli Sicil Kaydi Bulunmamak

Esnek Caligma Saatlerine Uyum Gosterebileceklerin Bagvuru Yapmasi Gerekmektedir.

BASVURU iCiN GEREKLI BELGELER

ikametgah Belgesi

Adli Sicil Kaydi

Kimlik

Fotograf

Diploma

FORM ONAY BILGILERI ‘ / 7

Tarih: 12.01.2024 TELAHIVE mﬁ_’g/ 3.

Adi Soyadi: Osman SOY KALEHAH SERITUT 6V3. MYE3 i

Unvani : Felahiye imar A.S. Yongiisnkusulil 555

Kase/imza: f

Not: Bu form is¢i alimi yapilacak her miéslek igin ayr ayn diizenlenerek is arayanlara duyurulmasi
icin bagli olunan ISKUR il Miidiirligiine/Hizmet Merkezine génderilir.




EK-1

KURUM DISI KAMU iSCi ALIMI ILAN FORMU

KURUM BILGILERI

Kurum Adi/Unvani: Felahiye imar Anonim Sirketi

Adresi: Kale, Sht. Uzman Cvs. Murat Yesilak Cd. No:14, 38750 Felahiye/Kayseri

Telefonu: 0352 791 2068 1Fax No: 0352 791 2160

TALEP/ BASVURU BILGILERI

Meslek Adi: Biiro Personeli Acik Is Sayisiz 2(iKi)

Niteligi (Gegici/Daimi): DAIMI Deneyim Siiresi:

Bagvuru Tarihleri: 15.01.2024 - 16.01.2024

Bagvuru Adresi: Felahiye Belediyesi

irtibat Kisisi: Osman SOY Unvani:

Telefonu: 0352 791 2068 (120) E-Posta: belediye @felahiye.bel.tr

GORUSME/MULAKAT BILGILERI

Yer: Felahiye Belediyesi (Bagvuru Esnasinda Miilakat Yapilacak)

Tarih: |Saat:

CALISMA SARTLARI

Calisma Adresi: Felahiye Belediyesi

Calisma Siiresi: 45 Saat fCailgma Saatleri: (Esnek)
MURACAAT KOSULLARI ' 2

Son 1 Yildir Felahiye'de ikamet Ediyor Olmak

En Az Lise Veya Dengi Okul Mezunu Olmak

Adli Sicll Kaydi Bulunmamak

Esnek Calisma Saatlerine Uyum Gésterebilecekierin Basvuru Yapmasi Gerekmektedir.

BASVURU ICIN GEREKLI BELGELER

ikametgah Belgesi

Adli Sicil Kaydi

Kimlik

Fotograf

Diploma

FORM ONAY BILGILERI b A /

Tarih: 12,01.2024 —r

Adi Soyadi: Osman SOY A

Unvani : Felahiye imar A.S. Ydnetim Kurulu Baskani quwaLau Z
Kase/imza:

Not: Bu form is¢i alimi yapilacak her meslek igin ayri ayni diizenlenerek is arayanlara duyurulmasi
icin bagh olunan iSKUR il Midiirligiine/Hizmet Merkezine génderilir.




