KISISEL BILGILER

Sayfa No: 2/2

Askerlik Durumunuz Nedir?

Herhangi bir kronik Saglik probleminiz var mi?

Evet ()

Hayir ( )

Surekli kullandiginiz bir ilag ya da protez var mi?

Evet ( )

Hayir ( )

Sigara kullaniyor musunuz? Evet( ) Hayir( )

Alkol kullaniyor musunuz? Evet( )

Hayir ()

Adli sicil kaydiniz var mi?

Evet ()

Hayir ()

Uye oldugunuz dernek veya lokal var mi?

Evet ()

Hayir ( )

Bize karakterinizi ve kendinizi anlatabilir misiniz?

Bizi ne kadar taniyorsunuz?

Bizimle ¢calismak igin ortak noktalarimiz nelerdir?

Birlikte calistigimizda zayif ydnlerimiz neler olabilir?

Birlikte calistigimizda gugli yonlerimiz neler olabilir?

Birlikte calistigimizda bizlere neler 6gretebilirsiniz?

Birlikte calistigimizda sizinle gurur duyabilecegimiz
yonleriniz nelerdir?

Birlikte uyum icinde nasil galisabiliriz?

Bizimle birlikte hedefleriniz nelerdir?

Boyunuz ve kilonuz

[Boy: |

Kilo : |

Beden Olgileriniz |Gomlek Bedeni : |

|Pantolon Bedeni : |

Ayakkabi No: |

HAKKINIZDA BIiLGi ALABILECEGIMiZ REFERANSLAR (Daha 6nce galistiginiz yerlerden olmasi tercih

sebebidir.)

Adi Soyadi isyeri / Gorevi

Telefon numarasi

Kurumumuzda galigsan yakininiz var mi? Yok ()

Var () |Ad|Soyad|

Dep. | Gor.

Bu gorev igin Ucret beklentiniz nedir?

Bizimle ne zaman galismaya baslayabilirsiniz?

Gorev geregi vardiyali galisabilir misiniz?

Bu is bagvuru ve bilgi formundaki verdigim bilgilerin tam ve dogru oldugunu, zamanla degisecek bilgilerimi en
ge¢ on gun igerisinde yazili olarak bildirecegimi, gergek disi beyanimla ise alinmam halinde bu durumun
anlasiimasiyla herhangi bir ihbar ve tazminata gerek olmadan isime son verilecegini ve bundan dolay! herhangi bir
talep ve iddiada bulunmayacagimi ve bu nedenle isverenin ugrayacadi zarar ve ziyani tazmin edecegimi kabul ve
beyan ederim.

Tarih Ad Soyad / imza




