
                                                                                                                                                   Türkiye İş Kurumu 
                                                                                                                                                   İşgücü İstem  Formu (Form 1) 
 İŞGÜCÜ İSTEM FORMU 
İşgücü İstemi Tarih/No:18 AĞUSTOS 2015           Meslek Adı: ELEKTRİKÇİ  
Yurtdışı İşgücü İstem No:............................                    (GENEL) 
(A)  İŞYERİ BİLGİLERİ   

İŞYERİ ADI:.İSKENDERUN BAKIM ONARIM VE İSTİHKAM KOMUTANLIĞI. 
..................................................................................................................................... 
FAALİYET ALANI: İSKENDERUN BÖLGESİ 
İŞVERENİN ADI-SOYADI/ÜNVANI:SERDAR YETİM  DZ.İS.YARBAY 
İSKENDERUN BAKIM ONARIM VE İSTİHKAM KOMUTANI. 
ADRESİ:.MODERN EVLER MAH.LİMAN B KAPI KARŞISI İSKENDERUN/HATAY 
 .................................................................................................................................... 
TELEFON NO: .0 (326) 616 31 51                 FAKS:.0 (326) 616 31 51 
E-POSTA:....................................................                WEB:...................................................... 

SSK NO: 
125990101000082603105-78 
VERGİ NO: 
4800478698 
KURULUŞ TARİHİ:.12 12 1961 ............. 
İŞYERİNİN YASAL DURUMU 
ÖZEL (    )            KAMU (X) 
Masraf Karşılığı ödendi mi? 
Evet    (X)            Hayır    (     ) 

(B) MESLEKİ ÖZELLİKLER 
 
İş Alanı/Pozisyon: ELEKTRİKÇİ (GENEL) 
 Deneyim süresi (Yıl )...........                           * İstenen Meslek:. ELEKTRİKÇİ (GENEL) 
 
Meslek Öğrenme Türü: Kurs (  )  Okul (X)  Pratik (  )                      Meslek Deneyim Süresi(Yıl):............. 

              (C) ÇALIŞMA ŞARTLARI 
Çalışma Periyodu: Belirli Süreli (Geçici***) (   )       Belirsiz Süreli (Daimi)    (X )                                           Pasaport Gerekli mi?   Evet (  )   Hayır ( X  ) 
*Çalışma Şekli:        Deneme Süreli     (  )               Kısmi Süreli    (  )          Tam Süreli (X ) 
Olanaklar:   Ücret..........................            Sosyal Olanaklar:.......................................................................................................................................................... 

              (D) KİŞİSEL ÖZELLİKLER / DURUMU 
                                       
Yaş:                             İlan tarihi itibariyle 18 yaşını tamamlamış 
                                    olmak.      
Boy: ......./....... 
Kilo:                   ......./....... 
NOT: işin niteliğine ilişkin sebepler zorunlu, ise cinsiyet  

belirtiniz. 
Kadın   (     )                                             Erkek  (  ) 

 
*Kişisel Durumu:  Normal              (X)               Özürlü                (   ) 
   Eski Hükümlü   (  )                Terör Mağduru  (   ) 

(E) ÖĞRENİM DURUMU 
*İstenen Öğrenim seviyesi: 
Öğrencilik Durumu:  
Kriterlerin birinden mezun olmuş öğrenci olabilir. (  ) 
Kriterlerin birinde öğrenci olan olabilir.  (  ) 
Öğrenci olamaz. (X) 
 

*Öğrenim Kriteri seçimi: 
Öğrenim seviyesi aralığı bazında:  
En az öğrenim seviyesi: ENDÜSTRİ MESLEK LİSESİ .En çok öğrenim seviyesi: TEKNİK LİSE 
Genel Birim Bazında 
Öğrenim seviyesi:............................................. Okul Birimi(Fak./Yüksekokul).................................. 
Okul Bölümü :Elektrik, Elektrik Tesisatçılığı, Elektrik Elektronik Teknolojisi,  
Endüstriyel Elektrik, Elektrik Tesisatları ve Pano Montörlüğü, Yüksek Gerilim Sis.

 
Yabancı Dil:................................       Yabancı Dil Seviyesi: Başlangıç (  )          Az (  )         Orta (  )              İyi (  )           Çok İyi (  ) 
 
Sınav Gereksinimi ( Sınav İsteniyor mu?)     Evet (X)     Hayır (  ) 
Sınav Adı:  2014 KPSS   Puan Türü:  En az puan  60    Sınav Giriş Tarihi:.......................... 
 
Ehliyet Gereksinimi:      Evet ( )     Hayır (  ) 
Sınıfı:......................          Süresi:...................... 
 

Askerlik Durumu: 
Fiilen Yapmış  (  )                                       Fiilen Yapmış veya Muaf  (  ) 
Fiilen Yapmış, Muaf veya Tecilli  (  )         Farketmez  (  ) 
 

*Çalışma Adresi: 
Yer:  Yurtiçi (X)   Yurtdışı (  ) 
Adres: .BAKIM ONARIM VE İSTİHKAM KOMUTANLIĞI 
LİMAN..B..KAPISI..KARŞISI..........................................................................
İl/İlçe:.HATAY  İSKENDERUN............................... 

Sadece Bu İlçelerde İkamet Edenler: 
1-...........................................     5-....................................... 
2-..........................................      6-....................................... 
3-...........................................     7-....................................... 
4-...........................................     8-........................................ 

*Görüşme adresi: 
 BAKIM ONARIM VE İSTİHKAM KOMUTANLIĞI LİMAN B.KAPISI KARŞISI...................................... 
*İl/İlçe:.HATAY / .İSKENDERUN...................            Posta Kodu:...31200.........................              Telefon No:..0 (326) 616 31 51      
 
Talep Özellikleri: 
*Son Başvuru Tarihi:......................................................                                          *Karşılanması Gereken Tarih:...................................... 
*Toplam Açık İş Sayısı:.......1 (BİR) ...............................                                           *Şube/Merkez:................................................................. 

 
İŞVERENİN İMZASI:(İMZALI).............                          TARİH:18./...08..../...2015...... 
 
 
KAYDI ALAN GÖREVLİ: 
ADI/SOYADI: Gülşah ATAR                  ÜNVANI: De.Me.                                                  TARİH: 18./08./.2015.     İMZA:.(İMZALI)..... 
 
İŞVERENİN DİKKATİNE: 
Bu Formun tarafınızdan eksiksiz olarak doldurulması, işgücü isteminizin niteliğinin belirlenmesinde ve uygun elemanların sizlere takdim edilmesinde  
Kurum çalışanlarına yardımcı olacaktır.  
Yanında (*) olan alanlar doldurulması zorunlu alanlardır. 
Formlar İŞKUR’a ya elden ya da .......................................numaraya fakslanabilir. 
İŞKUR’dan bilgi  ve hizmet almak için 180 numaralı telefonu arayabilir veya www.iskur.gov.tr web adresinden gerekli bilgilere ulaşabilirsiniz 
**NOT: Kamu kurum ve kuruluşlarının vermiş olduğu işgücü istemlerinde yaş, cinsiyet, ve askerlik sınırlaması bulundurulmayacaktır. 
***NOT: Kamu kurum ve kuruluşlarında mevsimlik veya kampanya işlerinde ya da orman yangınıyla mücadele hizmetlerinde ilgili mevzuatına göre geçici  
iş pozisyonlarında 6 aydan az olmak üzere  alınacak geçici işçileri kapsar. 6 ay ve daha uzun süreli geçici işçi talebinde bulunulamaz.  (5620 Kanun 
gereğince) 



                                                                                                                                                   Türkiye İş Kurumu 
                                                                                                                                                   İşgücü İstem  Formu (Form 1) 
 İŞGÜCÜ İSTEM FORMU 
İşgücü İstemi Tarih/No:    18 AĞUSTOS 2015           Meslek Adı: TORNACI 
Yurtdışı İşgücü İstem No:............................     
(A)  İŞYERİ BİLGİLERİ   

İŞYERİ ADI:.İSKENDERUN BAKIM ONARIM VE İSTİHKAM KOMUTANLIĞI. 
..................................................................................................................................... 
FAALİYET ALANI: İSKENDERUN BÖLGESİ 
İŞVERENİN ADI-SOYADI/ÜNVANI:SERDAR YETİM  DZ.İS.YARBAY 
İSKENDERUN BAKIM ONARIM VE İSTİHKAM KOMUTANI. 
ADRESİ:.MODERN EVLER MAH.LİMAN B KAPI KARŞISI İSKENDERUN/HATAY 
 .................................................................................................................................... 
TELEFON NO: .0 (326) 616 31 51                 FAKS:.0 (326) 616 31 51 
E-POSTA:....................................................                WEB:...................................................... 

SSK NO: 
125990101000082603105-78 
VERGİ NO: 
4800478698 
KURULUŞ TARİHİ:.12 12 1961 ............. 
İŞYERİNİN YASAL DURUMU 
ÖZEL (    )            KAMU (X) 
Masraf Karşılığı ödendi mi? 
Evet    (X)            Hayır    (     ) 

(B) MESLEKİ ÖZELLİKLER 
 
İş Alanı/Pozisyon: TORNACI 
 Deneyim süresi (Yıl )...........                           * İstenen Meslek:. TORNACI 
 
Meslek Öğrenme Türü: Kurs (  )  Okul (X)  Pratik (  )                      Meslek Deneyim Süresi(Yıl):............. 

              (C) ÇALIŞMA ŞARTLARI 
Çalışma Periyodu: Belirli Süreli (Geçici***) (   )       Belirsiz Süreli (Daimi)    (X )                                           Pasaport Gerekli mi?   Evet (  )   Hayır ( X  ) 
*Çalışma Şekli:        Deneme Süreli     (  )               Kısmi Süreli    (  )          Tam Süreli (X ) 
Olanaklar:   Ücret..........................            Sosyal Olanaklar:.......................................................................................................................................................... 

              (D) KİŞİSEL ÖZELLİKLER / DURUMU 
                                       
Yaş:                             İlan tarihi itibariyle 18 yaşını tamamlamış 
                                    olmak.      
Boy: ......./....... 
Kilo:                   ......./....... 
NOT: işin niteliğine ilişkin sebepler zorunlu, ise cinsiyet  

belirtiniz. 
Kadın   (     )                                             Erkek  (  ) 

 
*Kişisel Durumu:  Normal              (X)               Özürlü                (   ) 
   Eski Hükümlü   (  )                Terör Mağduru  (   ) 

(E) ÖĞRENİM DURUMU 
*İstenen Öğrenim seviyesi: 
Öğrencilik Durumu:  
Kriterlerin birinden mezun olmuş öğrenci olabilir. (  ) 
Kriterlerin birinde öğrenci olan olabilir.  (  ) 
Öğrenci olamaz. (X) 
 

*Öğrenim Kriteri seçimi: 
Öğrenim seviyesi aralığı bazında:  
En az öğrenim seviyesi: ENDÜSTRİ MESLEK LİSESİ .En çok öğrenim seviyesi: TEKNİK LİSE 
Genel Birim Bazında 
Öğrenim seviyesi:............................................. Okul Birimi(Fak./Yüksekokul).................................. 
Okul Bölümü :Tesviye, Makine, Kalıp, Endüstriyel Mekanik, Bilgisayarlı Numerik 
Kontrol (CNC)  

 
Yabancı Dil:................................       Yabancı Dil Seviyesi: Başlangıç (  )          Az (  )         Orta (  )              İyi (  )           Çok İyi (  ) 
 
Sınav Gereksinimi ( Sınav İsteniyor mu?)     Evet (X)     Hayır (  ) 
Sınav Adı:  2014 KPSS   Puan Türü:  En az puan  60    Sınav Giriş Tarihi:.......................... 
 
Ehliyet Gereksinimi:      Evet ( )     Hayır (  ) 
Sınıfı:......................          Süresi:...................... 
 

Askerlik Durumu: 
Fiilen Yapmış  (  )                                       Fiilen Yapmış veya Muaf  (  ) 
Fiilen Yapmış, Muaf veya Tecilli  (  )         Farketmez  (  ) 
 

*Çalışma Adresi: 
Yer:  Yurtiçi (X)   Yurtdışı (  ) 
Adres: .BAKIM ONARIM VE İSTİHKAM KOMUTANLIĞI 
LİMAN..B..KAPISI..KARŞISI..........................................................................
İl/İlçe:.HATAY  İSKENDERUN............................... 

Sadece Bu İlçelerde İkamet Edenler: 
1-...........................................     5-....................................... 
2-..........................................      6-....................................... 
3-...........................................     7-....................................... 
4-...........................................     8-........................................ 

*Görüşme adresi: 
 BAKIM ONARIM VE İSTİHKAM KOMUTANLIĞI LİMAN B.KAPISI KARŞISI...................................... 
*İl/İlçe:.HATAY / .İSKENDERUN...................            Posta Kodu:...31200.........................              Telefon No:..0 (326) 616 31 51      
 
Talep Özellikleri: 
*Son Başvuru Tarihi:......................................................                                          *Karşılanması Gereken Tarih:...................................... 
*Toplam Açık İş Sayısı:.......1 (BİR) ...............................                                           *Şube/Merkez:................................................................. 

 
İŞVERENİN İMZASI:..(İMZALI).................                          TARİH:..18./...08.../...2015...... 
 
 
KAYDI ALAN GÖREVLİ:  
ADI/SOYADI: Gülşah ATAR                        ÜNVANI: De.Me.                               TARİH: .18../.08../.2015......     İMZA:(İMZALI).......................... 
 
İŞVERENİN DİKKATİNE: 
Bu Formun tarafınızdan eksiksiz olarak doldurulması, işgücü isteminizin niteliğinin belirlenmesinde ve uygun elemanların sizlere takdim edilmesinde  
Kurum çalışanlarına yardımcı olacaktır.  
Yanında (*) olan alanlar doldurulması zorunlu alanlardır. 
Formlar İŞKUR’a ya elden ya da .......................................numaraya fakslanabilir. 
İŞKUR’dan bilgi  ve hizmet almak için 180 numaralı telefonu arayabilir veya www.iskur.gov.tr web adresinden gerekli bilgilere ulaşabilirsiniz 
**NOT: Kamu kurum ve kuruluşlarının vermiş olduğu işgücü istemlerinde yaş, cinsiyet, ve askerlik sınırlaması bulundurulmayacaktır. 
***NOT: Kamu kurum ve kuruluşlarında mevsimlik veya kampanya işlerinde ya da orman yangınıyla mücadele hizmetlerinde ilgili mevzuatına göre geçici  
iş pozisyonlarında 6 aydan az olmak üzere  alınacak geçici işçileri kapsar. 6 ay ve daha uzun süreli geçici işçi talebinde bulunulamaz.  (5620 Kanun 
gereğince) 



                                                                                                                                                   Türkiye İş Kurumu 
                                                                                                                                                   İşgücü İstem  Formu (Form 1) 
 İŞGÜCÜ İSTEM FORMU 
İşgücü İstemi Tarih/No: 18 AĞUSTOS 2015     Meslek Adı: ELEKTRİK MOTORCUSU  
Yurtdışı İşgücü İstem No:............................             (KONVERTÖR DAHİL) 
(A)  İŞYERİ BİLGİLERİ   

İŞYERİ ADI:.İSKENDERUN BAKIM ONARIM VE İSTİHKAM KOMUTANLIĞI. 
..................................................................................................................................... 
FAALİYET ALANI: İSKENDERUN BÖLGESİ 
İŞVERENİN ADI-SOYADI/ÜNVANI:SERDAR YETİM  DZ.İS.YARBAY 
İSKENDERUN BAKIM ONARIM VE İSTİHKAM KOMUTANI. 
ADRESİ:.MODERN EVLER MAH.LİMAN B KAPI KARŞISI İSKENDERUN/HATAY 
 .................................................................................................................................... 
TELEFON NO: .0 (326) 616 31 51                 FAKS:.0 (326) 616 31 51 
E-POSTA:....................................................                WEB:...................................................... 

SSK NO: 
125990101000082603105-78 
VERGİ NO: 
4800478698 
KURULUŞ TARİHİ:.12 12 1961 ............. 
İŞYERİNİN YASAL DURUMU 
ÖZEL (    )            KAMU (X) 
Masraf Karşılığı ödendi mi? 
Evet    (X)            Hayır    (     ) 

(B) MESLEKİ ÖZELLİKLER 
 
İş Alanı/Pozisyon: ELEKTRİK  MOTORCUSU (KONVERTÖR DAHİL) 
 Deneyim süresi (Yıl )...........                           * İstenen Meslek:. ELEKTRİK MOTORCUSU 
                                                                                                                                                                                                  (KONVERTÖR DAHİL) 
Meslek Öğrenme Türü: Kurs (  )  Okul (X)  Pratik (  )                      Meslek Deneyim Süresi(Yıl):............. 

              (C) ÇALIŞMA ŞARTLARI 
Çalışma Periyodu: Belirli Süreli (Geçici***) (   )       Belirsiz Süreli (Daimi)    (X )                                           Pasaport Gerekli mi?   Evet (  )   Hayır ( X  ) 
*Çalışma Şekli:        Deneme Süreli     (  )               Kısmi Süreli    (  )          Tam Süreli (X ) 
Olanaklar:   Ücret..........................            Sosyal Olanaklar:.......................................................................................................................................................... 

              (D) KİŞİSEL ÖZELLİKLER / DURUMU 
                                       
Yaş:                             İlan tarihi itibariyle 18 yaşını tamamlamış 
                                    olmak.      
Boy: ......./....... 
Kilo:                   ......./....... 
NOT: işin niteliğine ilişkin sebepler zorunlu, ise cinsiyet  

belirtiniz. 
Kadın   (     )                                             Erkek  (  ) 

 
*Kişisel Durumu:  Normal              (X)               Özürlü                (   ) 
   Eski Hükümlü   (  )                Terör Mağduru  (   ) 

(E) ÖĞRENİM DURUMU 
*İstenen Öğrenim seviyesi: 
Öğrencilik Durumu:  
Kriterlerin birinden mezun olmuş öğrenci olabilir. (  ) 
Kriterlerin birinde öğrenci olan olabilir.  (  ) 
Öğrenci olamaz. (X) 
 

*Öğrenim Kriteri seçimi: 
Öğrenim seviyesi aralığı bazında:  
En az öğrenim seviyesi: ENDÜSTRİ MESLEK LİSESİ .En çok öğrenim seviyesi: TEKNİK LİSE 
Genel Birim Bazında 
Öğrenim seviyesi:............................................. Okul Birimi(Fak./Yüksekokul).................................. 
Okul Bölümü :Elektrik, Elektrik Tesisatçılığı, Elektrik Elektronik Teknolojisi,  
Endüstriyel Elektrik, Elektrik Tesisatları ve Pano Montörlüğü, Yüksek Gerilim  
Sistemleri, Bobinaj.  

 
Yabancı Dil:................................       Yabancı Dil Seviyesi: Başlangıç (  )          Az (  )         Orta (  )              İyi (  )           Çok İyi (  ) 
 
Sınav Gereksinimi ( Sınav İsteniyor mu?)     Evet (X)     Hayır (  ) 
Sınav Adı:  2014 KPSS   Puan Türü:  En az puan  60    Sınav Giriş Tarihi:.......................... 
 
Ehliyet Gereksinimi:      Evet ( )     Hayır (  ) 
Sınıfı:......................          Süresi:...................... 
 

Askerlik Durumu: 
Fiilen Yapmış  (  )                                       Fiilen Yapmış veya Muaf  (  ) 
Fiilen Yapmış, Muaf veya Tecilli  (  )         Farketmez  (  ) 
 

*Çalışma Adresi: 
Yer:  Yurtiçi (X)   Yurtdışı (  ) 
Adres: .BAKIM ONARIM VE İSTİHKAM KOMUTANLIĞI 
LİMAN..B..KAPISI..KARŞISI..........................................................................
İl/İlçe:.HATAY  İSKENDERUN............................... 

Sadece Bu İlçelerde İkamet Edenler: 
1-...........................................     5-....................................... 
2-..........................................      6-....................................... 
3-...........................................     7-....................................... 
4-...........................................     8-........................................ 

*Görüşme adresi: 
 BAKIM ONARIM VE İSTİHKAM KOMUTANLIĞI LİMAN B.KAPISI KARŞISI...................................... 
*İl/İlçe:.HATAY / .İSKENDERUN...................            Posta Kodu:...31200.........................              Telefon No:..0 (326) 616 31 51      
 
Talep Özellikleri: 
*Son Başvuru Tarihi:......................................................                                          *Karşılanması Gereken Tarih:...................................... 
*Toplam Açık İş Sayısı:.......1 (BİR) ...............................                                           *Şube/Merkez:................................................................. 

 
İŞVERENİN İMZASI:.(İMZALI).................................                          TARİH:18./...08..../...2015...... 
 
 
KAYDI ALAN GÖREVLİ: 
ADI/SOYADI:Gülşah ATAR                       ÜNVANI: De.Me.                                                  TARİH: 18./.08./.2015......     İMZA:.(İMZALI)..... 
 
İŞVERENİN DİKKATİNE: 
Bu Formun tarafınızdan eksiksiz olarak doldurulması, işgücü isteminizin niteliğinin belirlenmesinde ve uygun elemanların sizlere takdim edilmesinde  
Kurum çalışanlarına yardımcı olacaktır.  
Yanında (*) olan alanlar doldurulması zorunlu alanlardır. 
Formlar İŞKUR’a ya elden ya da .......................................numaraya fakslanabilir. 
İŞKUR’dan bilgi  ve hizmet almak için 180 numaralı telefonu arayabilir veya www.iskur.gov.tr web adresinden gerekli bilgilere ulaşabilirsiniz 
**NOT: Kamu kurum ve kuruluşlarının vermiş olduğu işgücü istemlerinde yaş, cinsiyet, ve askerlik sınırlaması bulundurulmayacaktır. 
***NOT: Kamu kurum ve kuruluşlarında mevsimlik veya kampanya işlerinde ya da orman yangınıyla mücadele hizmetlerinde ilgili mevzuatına göre geçici  
iş pozisyonlarında 6 aydan az olmak üzere  alınacak geçici işçileri kapsar. 6 ay ve daha uzun süreli geçici işçi talebinde bulunulamaz.  (5620 Kanun 
gereğince) 


