EK-1
KURUM DISI KAMU isCi ALIMI iLAN FORMU

Kurum Adi/Unvani: SELTAS Ins. San. Tic. Ltd. S

| Adresi: Akdeniz Mah. Prf. Dr. Halil Cin Cad. Belediye is Hani kat:3 GULNAR/MERS

iN

Telefonu: 0324 751 71 10 Faks no: 0324 751 39 10

Meslek Adi :Biiro Personeli Agik is Sa .

' Niteligi :igcisi Deneyim Siiresi: 1 AY

Bagvuru Tarihleri :28.02.2025-05.03.2025

Bagvuru Adresi: Akdeniz Mah. Prf, Dr. Halil Cin Cad. Belediye Is Hani kat:3
GULNAR/MERSIN

— .

irtibat Kisisi: SULEYMAN SEKER | Unvanu:Sirket miidiiri

Telefonu: 0545 516 38 85 E-posta:seltasg u!nddca

Yer: Akdeniz Mah. Prf. Dr. Halil Cin Cad. Belediye I Hani MERSIN

Tarih:06.03.2025 | Saat:08:00 - 17:00

Cll;ma Adresi: kem‘z Mah.Giilnar Belediye Sarayi alar/ersn

alisma Stresi: Tam Giin ) : 17:00

‘ ireyse! oarak miiracaat yapilacaktir

En az 1 yil [kametgah adresi Giilnar olmal

2-Kimlik fotokopisi
3-Egitim durum belgesi

4-Sabika Kayit Belgesi

arih: 27.02.2025

Adi Soyad: Siilleyman SEKER : "
el 0224751 7410 -

Unvani: Sirket Midiiri
Akdeniz Mahaiiesi | GULNAR

Kase/Imza: Giilnar MalMud: 759 0023 450

Not: Bu form is¢i alvmi yapilacak her meslek igin ayri ayrt diizenlenerek is arayanlara duyuruin
olunan ISKUR il Midirligtine/Hizmet Merkezine gonderilir.

nast igin baglt




EK-1
KURUM DISI KAMU i$Ci ALIMI ILAN FORMU

m dl/UamSELAS ins. San. Tic. Ltd. '
Adresi: Akdeniz Mah. Prf. Dr. Halil Cin Cad. Belediye Is Hani kat:3 GULNAR/MERSIN
Telefonu: 0324 751 71 10 Faks no: 0324 751 39 10

Meslek Adi :Veteriner Hekim " Acik s Sayisi:1 "
Niteligi :Veteriner Hekim Deneyim Siiresi: 1 AY 1

Bagvuru Tarihleri :28.02.2025-05.03.2025

Bagvuru Adresi: Akdeniz Mah. Prf. Dr. Halil Cin Cad. Belediye is Hani kat:3
GULNAR/MERSIN \
irtibat Kigisi: SULEYMAN SEKER ' Unvanu:Sirket miidiirii
Telefonu: 0545 516 38 85 : ulnar@outlook.com.tr

“Yer: Akdeniz Mah. Prf. Dr. Halil Cin Cad. Belediye Is Hani kat:3 GULNAR/MER
Tarih:06.03.2025 Saat:08:00 - 17:00

a res: Akdeniz Mah.Giilnar Beledte Say_t nr/ersi
aligma Siiresi: Tam Giin aligma Saatleri: 08:00 - 17:00

Bireysel olarak miiracaat yaptlacaktir
En az 1 yil Ikametgah adresi Giilnar olmali

Buarmu a
| 2-Kimlik fotokopisi

| 3-Egitim durum belgesi lisans
4-Sabika Kayit Belgesi

Tarih: 27.02.2025
| Ad1 Soyadu: Silleyman $EKER
Unvami: Sirket Miidiirii

Kase/imza:

Not: Bu form isgi alimi yapilacak her meslek igin ayri ayr diizenlenerek is arayanlara duyurulmast igin bagh
olunan ISKUR [l Miidiirligiine/Hizmet Merkezine génderilir.




