EK-1
KURUM Dl$l KAMU ISCI ALIMI iLAN FORMU

Kurum Adl/Unvam Klraz Kalem Ltd $ti

Adresi: Cumhuriyet Mahallesi, Ali Kaptan Cad. No:10/202

Telefonu: 0544 901 22 40 | Faks no: 0232 572 36 23
TALEP/BASVURU BILGILERI " . ”
Meslek Adi: Beden Isgisi (Genel) Aglk i;, Saytsl I

Niteligi (Gegici/Daimi): Gegicl Deneyim Siiresi: 2

Basvuru Tarihleri: 03/09/2026- 05/09/2026
Basvuru Adresi:Kiraz Kalesi Ltd. $ti.

irtibat Kisisi: CAGATAY ATAR Unvani: SIRKET MUDURU
Telefonu 0544 901 22 40 E-posta: kirazkalesi@gmail.com

Yer Klraz Kalem Ltd Sn
Tarih: 0710972026 | . !,Saat: 00 __

Cah;ma Adrest Cumhurlyct Mah Gumu;,bu_yu Cad. Kiraz/ IZMIR |
Calisma Siiresi: Tam Zamanh | Calisma Saatlen Haftada 45 saat

MURACAAT KOSULLARI

Tirkiye C umhuriyeti Vatandasi olmak.

En az ilkdgretim mezunu olmak.

Emeklilik hakki elde etmemis olmak.

Calismaya engel saghk sorunu bulunmamak.

Erkek adaylar igin askerlik ile iligigi bulunmamak.

Kiraz ilge siirlart igerisinde ikamet ediyor olmak. (Ilan siiresi igerisinde yapilan degisiklikler kabul
edilmeyecektir).

B sinifi ehliyeti bulunmak.

Kamu haklarindan mahrum bulunmamak.

Basvurular Belirtilen Adrese Sahsen Yapilacaktir. Posta vs. gibi bagvurular kabul edilmeyecektir.
Bagvurusu kabul edilen adaylar miilakata ¢agirilacakuir.

BASVURU iCIN GEREKEIJ BELGELER

Kimlik Fotokopisi
Niifus Kayit Ornegi
ikametgah Belgesi

Adli Sicil Kaydi
Askerlik Durum Belgesi
Fotograf 2 Adet

Saghk Raporu

Diploma Fotokopisi

FORM ONAY BILGILERI

Tarih: 03/09//2026 =

/
Adi Soyadi: CAGATXY ATAR 7~
Unvani: Kiraz Kalgi Ltdy §tic Wdtiris

Kase/ imzdi mhury

Not: Bu form is¢i alimi y palacak r meslek icin ayri ayri diizenlenerek is arayanlara duyurulmast i¢in baglt olunan ISKUR
Midiirligine/Hizmet Menkezifgganderilir.



