EK-1

KURUM DISI KAMU iSCi ALIMI iLAN FORMU

Kurum Adi/Unvani: Karaburun Belediyesi Personel Ltd. Sti.
Adresi: Merkez Mah. Sehit Hakan Algin Cad. No:8/D Karaburun/IZMIR
Telefonu: 0 (232) 731.30.20 Fax No: 0(232) 731.31.33

Meslek Adi: Marangoz Acik Is Sayisi: 1

Basvuru Tarihleri: 09.09.2024 - 11.09.2024

Basvuru Adresi: Merkez Mah. Bagkomutan Atatiirk Cad. No: 4 Karaburun/IZMIR

irtibat Kisisi : Elif SANGUDER Unvam : Marangoz

Telefonu: 0506 169 33 88 E-posta: sirket@karaburun.bel.tr

Yer: Karaburun Belediyesi
Tarih: 12.09.2024 Saat: 08:30

Karaburun'da ikamet ediyor olmak.

28/04/2018 tarih ve 11608 sayili Bakanlar Kurulu Kararinin 4. maddede belirtilen sartlari tagiyor olmak.

Ozgecmis.

ikametgah Belgesi.

Tarih: 04.09.2024
Adi Soyads : Elif SANGUDER

Unvan: Biiro Isgisi

BURUN BELEDIYESH
RSOMNEL LIMITED SiRKETI

z Mah. Sehit Hakan Algin Cad,
No:8D Karaburun-iZMIR
Mersis No:0S05093456300001
Haraburun V.D.505 053 1563

Kase/Imza:

Not: Bu form, is¢i alimi yapilacak her meslek igin ayri ayri diizenlenerek is arayanlara duyurulmast igin bagli bulunan
[SKUR il Miidiirltigiine/Hizmet Merkezine gonderilir.



EK-1

KURUM DISI KAMU iSCi ALIMI iLAN FORMU

Kurum Adi/Unvani: Karaburun Belediyesi Personel Ltd. Sti.

Adresi: Merkez Mah. Sehit Hakan Algin Cad. No:8/D Karaburun/iZMIR
Telefonu: 0(232) 731.30.20 Fax No: 0(232) 731.31.33

Meslek Adi: Beden Iscisi Acik Is Sayisi: 1

Bagvuru Tarihleri: 09.09.2024 - 11.09.2024

Basvuru Adresi: Merkez Mah. Baskomutan Atatiirk Cad. No: 4 Karaburun/iZMIR
Irtibat Kisisi : Elif SANGUDER Unvamni : Beden Iscisi
Telefonu: 0506 169 33 88 E-posta: sirket@karaburun.bel.tr

Yer: Karaburun Belediyesi
Tarih: 12.09.2024 Saat: 08:30

Karaburun'da ikamet ediyor olmak.

28/04/2018 tarih ve 11608 sayil1 Bakanlar Kurulu Kararinin 4. maddede belirtilen sartlari tastyor olmak.

Ozgegmis.

ikametgah Belgesi.

Tarih: 04.09.2024

Ad1 Soyadi : Elif SANGUDER
Unvani: Biiro Iscisi

PBURUN BELEDBIVES)
SONEL LimiTen SiRMET]
b« Mah. Sahit Hakan Algin Cad,
No: 8D Haraburun-izmip
ersis No:05050034 56300004
Haraburun WD, 505 933 1563

Kase/imza:

Not: Bu form, is¢i alum yapilacak her meslek igin ayri ayri diizenlenerek is arayanlara duyurulmasi igin bagll bulunan
ISKUR i1 Miidiirltigtine/Hizmet Merkezine génderilir.



