
KuRuM giıciırni
Ku ru m Ad ı /U nva nı : G Ö ııvıAR MAD. İ N ş. i ııı ı,. saıı.rİ c. ı,r n. Sr İ.

Adresi :YEN İ caıı,ı i MAH.VALİ ııİyazİ ARAS CAD.N O : 2 6/ 1 GÖ LMARMARA/ MAN İSA
Telefonu: Faks no:

TALEP/BAŞVURU gİıcİLgnİ

Meslek Adı :Antrenör[Spor Eğitmeni') Açık İş Sayısı:].
Niteliği [Geçici/Daimi) :GECİCİ Deneyim Süresi:
Başvuru Tarihleri : 1 5.0B,?026 / 17 .0B,2026
Başvuru Adresi: yENi CAMi MAH.VALİ NiyAZiARAS CAD.NO:2611 GÖLMARMARA/
MANiSA
Irtibat Kişisi:AYSE BARUTÇUOGLU Unvanı:ŞIRKET MUDURU
Telefonu:0 236 515 1,002 E-posta: golmarltd@outlook.com

cönüşrur/MüLAKAT BiLGiLERi
yer: Gö LMAR MAD. i N ş. iıı,ı ı,.saN.Ti C. LTD.STi. Gö LMARMARA /MAN iSA
Tarih:lB.OB,2026 Saat:B:30/13:30

ÇALIŞMA ŞARTLARI

çalışma Adresi: GöLMAR MAD.iNş.iML.SAN.TiC.LTD.şTi. GöLMARMARA/MAN iSA
Çalışma Süresi:Süresiz calısma saatleri:ısverenin be irlediği saat

MÜRACAAT KoşULLARI

BAŞVURU içİıv cnnrKlİ BELGELER
I

FORM ONAY BILGILERI
t i

Tarih: cı{\|n ıın cıl
Adı Soyadı: y;;;;;*i M.rf€i qfbzı hras cdd.

Unvanı:
f,! ^. a, tT{;i

Kaşe/İmza:
',Yfl+oio+ııçss

Not: Bu form isçi alımı yapılacak hü meslek icin ayrı ayrı düzenlenerek ması için
olunan İŞxun İl utiatirlıigtine/Hizmet Merkezine gönderilir.

EK_1
KURUM DIŞI KAMU İŞÇİ ALIMI İİeİV FORMU

form işçi alımı yapl için ayrı ayrı düzenlenerek iş arayanlara duyurulması için bağlı


