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	İŞ BAŞVURU FORMU
JOB APPLICATION FORM
	Doküman No
	BSM.İDR.FRM/17

	
	
	İlk Yayın Tarihi
	29.01.2020

	
	
	Revizyon No
	01

	
	
	Revizyon Tarihi
	18.11.2020

	
	
	Gizlilik Sınıfı
	L1

	
	
	Gizlilik Derecesi
	Hizmete Özel



	Başvuru Tarihi:
Application Date:
	

	KİŞİSEL BİLGİLER
PERSONAL INFORMATION

	Adı Soyadı
Name Surname
	

	Adres
Address of residence
	

	Telefon
Telephone Number
	
	E-mail
	

	Doğum Yeri
Place Of Birth
	
	Doğum Tarihi
Date Of Birth
	

	Cinsiyet
Gender
	□Kadın       □ Erkek
 Female         Male
	Uyruk
Nationality
	

	Medeni Durum
Marital Status
	□ Evli

	Askerlik
Military Service
	□Yaptı                         □ Yapmadı                      □ Muaf
  Served                       Not  Served                      Exempt

	Ehliyet
Driving Licence
	□Var              □ Yok
 Possess       No Possession 
	Sınıfı
Level
	

	Sigara kullanıyor musunuz?
Do you smoke?
	□Evet        □ Hayır
   Yes            No

	Öğrenim Durumu
Education
	□ Ortaokul                      □  Lise                 □ Lisans                         □ Yüksek Lisans
  Secondary School        High School        Bachelor's Degree           Post Graduate

	EĞİTİM BİLGİLERİ
EDUCATIONAL INFORMATIONS

	Lise 
High School
	
	Bölüm
Department
	

	
	
	Mezuniyet Tarihi
Graduation Date
	

	Üniversite
Universty
	
	Bölüm
Department
	

	
	
	Mezuniyet Tarihi
Graduation Date
	

	Yüksek Lisans
Post Graduate
	
	Bölüm
Department
	

	
	
	Mezuniyet Tarihi
Graduation Date
	

	Doktora
PhD
	
	Bölüm
Department
	

	
	
	Mezuniyet Tarihi
Graduation Date
	

	Yabancı Dil
Foreign Languages
	İngilizce
English
	□ Az       □Orta                  □ İyi         □ Çok iyi
  Low      Intermediate       Good      Advanced

	
	Diğer:
Other
	□ Az       □Orta                  □ İyi         □ Çok iyi
  Low      Intermediate       Good      Advanced

	Yaptığınız Projeler
Your Projects
	

	ALDIĞI KURS ve SEMİNERLER
ATTENDED COURSES AND SEMINARS 

	Kurs / Seminer Adı
Cous/Seminar Name
	Kurum
Institution
	Süre
Duration

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	DİĞER BİLGİLER
OTHER INFORMATION

	Bilgisayar Bilgisi
Computer Knowledge
	

	Üye Olduğu Dernekler
Associations (Member)
	

	Sosyal Aktiviteler
Social Activities
	

	Geçirdiğiniz önemli rahatsızlıklar ve tıbbi operasyonlar var mı?
Have you had any serious illnesses and medical operations?
	

	Bedensel engeliniz var mı?
Do you have any physical disabilities?
	

	Yurtiçi/Yurtdışı seyahat engeliniz var mı?
Do you have domestic / international travel restrictions?
	□Var           □ Yok
  Yes           No

	Sabıka kaydınız var mı?
Do you have a criminal record?
	□Var           □ Yok
   Yes           No
	Evet ise nedeni
If your answer is yes,explain
	

	Gerektiğinde fazla mesai yapabilir misiniz?
Can you work overtime when necessary?
	□Evet         □ Hayır
   Yes             No

	Kurumumuzda çalışan yakınınız var mı?
Do you have any relatives working in our institution?
	□Evet         □ Hayır
   Yes             No
	Adı Soyadı
NameSurname
	

	
	
	Görevi
Job Description
	

	Dahil olduğunuz sosyal medya platformları ve kullanıcı adınız.
Social Media Accounts
	Facebook:
Instagram:
Twitter:
Linkedin:
Diğer:
Other

	STAJ ve İŞ TECRÜBELERİ
INTERNSHIP AND WORK EXPERIENCES

	İş Tecrübesi 1
Job Experience 1
	Kurum
Institution
	

	
	Ayrılış Tarihi
Employment End Date
	

	
	Ayrılma Nedeni
Termination reason
	

	
	Pozisyon
Job Position
	

	
	Son Maaş
Last Salary
	

	
	Görev Tanımı
Description
	

	İş Tecrübesi 2
Job Experience 2
	Kurum
Institution
	

	
	Ayrılış Tarihi
Employment End Date
	

	
	Ayrılma Nedeni
Termination reason
	

	
	Pozisyon
Job Position
	

	
	Son Maaş
Last Salary
	

	
	Görev Tanımı
Description
	







	İş Tecrübesi 3
Job Experience 3
	Kurum
Institution
	

	
	Ayrılış Tarihi
Employment End Date
	

	
	Ayrılma Nedeni
Termination reason
	

	
	Pozisyon
Position
	

	
	Son Maaş
Last Salary
	

	
	Görev Tanımı
Job Description
	

	TALEP EDİLEN İŞ İLE İLGİLİ BİLGİLER
INFORMATION ABOUT THE APPLIED POSITION

	Başvurulan Pozisyon
Applied Position
	

	Talep Ettiği Ücret
Requested wage 
	

	İşe Başlayabilme Tarihi
Possible Starting Date
	

	REFERANSLAR
REFERENCES

	Adı Soyadı 
Name Surname
	Çalıştığı Kurum
Employed company/institution
	Görevi
Job Description
	Telefon / e-mail
Telephone / e-mail

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	EKLEMEK İSTEDİKLERİNİZ
THINGS YOU WANT TO ADD

	



Yukarıda verdiğim bilgilerin doğru, gerçek ve eksiksiz olduğunu aksi halde yürürlükteki yasal mevzuat ve yargı kararları çerçevesinde işverene karşı tazminat ödeme mükellefiyetimin bulunduğunu şimdiden kabul ve taahhüt eder; Kişisel Verileri Koruma Kanunu kapsamında Veri Sorumlusu olan işveren tarafından kişisel verilerimin korunması hususunda aydınlatma metni ile bilgilendirildiğimi ve açık rızamın alındığını beyan ederim.

I undertake that the information I have provided above is true, correct and complete. Otherwise, I already accept and undertake that I have an obligation to pay compensation against the employer within the framework of the current legislation and judicial decisions. I declare that I have been informed about the protection of my personal data by the employer, who is the Data Responsible within the scope of the Personal Data Protection Law, and that my express consent has been obtained.

Aday/Candidate

Adı Soyadı/Name Surname:

İmza/Signiture:


	ADAY DEĞERLENDİRME
CANDIDATE’S ASSESMENT

	Değerlendirme Sonucu
Consequence of the rating
	

	Aday aranılan pozisyon için uygun mu?
Is the candidate suitable for the position?
	□Evet      □ Hayır
  Yes       No
	Öngörülen işe başlama tarihi
Anticipated start date
	

	
	
	Öngörülen ücret
Salary proposal
	

	Aday başka pozisyonlar için değerlendirilebilir mi?
Can the candidate be considered for other positions?
	□Evet  □ Hayır
  Yes    No
	Öngörülen pozisyonlar
Recommended positions
	

	DEĞERLENDİRME YAPAN
ASSESSED BY

	Adı Soyadı
Name Surname
	

	Görevi
Job Description
	

	Tarih
Date
	

	İmza
Signature
	

	Genel Müdür Onayı
General Manager Approval
	





	

	· Bu doküman BERKİN’in fikri malıdır. BERKİN’in izni olmadan kopyalanması yasaktır.
· Kontrollü olarak dağıtım elektronik ortamda yapılmaktadır. Basılı hali kontrolsüz kopyadır. 		
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