EK-1 KURUM DISI KAMU iSCi ALIM iLAN FORMU

Kurum Adi/Unvani: YENISEHIR SOSYAL YARDIMLASMA VE DAYANISMA VAKFI

Adresi: Kurtulus Mahallesi Atatiirk Caddesi No:60 Yenisehir/BURSA

| 624

L1

esle Adi: Temi Personeli Acik is ayls:

Niteligi(Gegici/Daimi):Gegici Sozlegsmeli Deneyim Siiresi: -
Personel

Bagvuru Tarihleri: 12.01.2026-23.01.206

Basvuru Adresi: Kurtulus Mahallesi Atatiirk Caddesi No:60 Yenisehir/BURSA

irtibat Kisisi: Halit DERELI Unvani: VAKIF MUDURU

Te : 773 05 58 | E-posta:_

Calisma Adresi: YENISEHIR SOSYAL YARDIMLASMA VE DAYANISMA VAKFI -
BASKANLIGI

L Calisma Stresit 11ay

| Calisma Saatleri: 08.00-17.00 ___

1. Tiirkiye Cumhuriyeti vatandasi olmak,

2. Medeni haklarini kullanma ehliyetine sahip olmak,

3. Askerlik gorevini yapmis veya muaf olmak, ya da askerlikle iliskisi bulunmamak,

4. Kamu haklarindan mahrum bulunmamak,

5. Tiirk Ceza Kanununun 53 iincii maddesinde belirtilen siireler gecmis olsa bile; kasten
islenen bir sugtan dolayi bir yil veya daha fazla siireyle hapis cezasina ya da affa ugramis
olsa bile devletin giivenligine kars: suglar, Anayasal diizene ve bu diizenin isleyisine kars1
suclar, zimmet, irtikdp, riigvet, hirsizlik, dolandiricilik, sahtecilik, giiveni kotiiye
kullanma, hileli iflas, ihaleye fesat karistirma, edimin ifasina fesat karigtirma, suc¢tan
kaynaklanan malvarhg degerlerini aklama veya kagake¢ihk suglarindan mahkiim
olmamak.

6. Gorevin dzelligine gore egitim, yas, tecriibe gibi 6zel sartlar1 tasimak. Hizmet Gorevini
yapabilecek fiziksel kapasitede olmak.

7. Yenisehir sinirlar icerisinde ikamet ettiine dair belge

8.Adli ve idari sorusturma sonucunda ige ahnmasina engel bir durumu bulunmadigimi
gosterir Adli Sicil Kaydi. Not: Evrak teslimi sahsen yapilacak olup Kargo, Posta vb.
seklinde kabul edilmeyecektir.

9. 21-50 yas arahginda olmak

10-En az lise mezunu olmak. Basvuranlarin arasindan yash bakim, gerontoloji, vb.
alanlarda 6n lisans egitimi almis olan, Mesleki ve Teknik Anadolu Liselerinin Saghk
Hizmetleri alamindan veya Hasta ve Yash Hizmetleri alanindan mezun olan ya da hizmet
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EK-1 KURUM DISI KAMU i$Ci ALIM ILAN FORMU

alanyla ilgili MEB onayh sertifika sahibi kisilerin bulunmasi halinde Miitevelli
Heyetince Program kapsaminda cahstirlacak personel seciminde bu kisilere oncelik

verilir.

Cuzdani asli vftkoi |

2.Bir adet vesikalik fotograf.

3. AdIi Sicil Belgesi.

4. ikametgah Belgesi

5.Diploma oérnegi

6.Slriicl Belgesi(Varsa)

arih: 1

Adi Soyadi: Halit DERELI

Unvan: Vakif Midird

Kase/lmza::

L TFRWLS
Not::Bu form¢isci alimi yapilacak her meslek icin ayri ayn dizenlenerek ig arayanlara
duyurulmasi igin bagli olunan ISKUR Il Midurlugine/Hizmet Merkezine gonderilir.




