SAKARYA ESNAF VE SANATKARLAR ODALARI BiRLiGi MESLEKi SINAV MERKEZi
ADAY BASVURU FORMU

Basvuru Sahibinin Bilgileri

Adi Soyadi Cinsiyet Bay D Bayan D
Uyrugu ¢ | | DIGER | | Pasaport No

TC Kimlik No Dogum Tarihi

irtibat Adresi

Cep Telefonu Ev /is Telefonu

Egitim Durumunuz YODk ilkﬁkul Cﬁ Dtﬁse Mesﬁusesi MDYO Lisans
isyeri Ad /ljzlyrzrsii

Sinavlarda Sinav Yapicilarinin Destegine Ihtiyac Duymaniza Neden Olabilecek Herhangi Bir Ozel Durumunuz ve/veya Fiziksel Engeliniz
Var mi? Varsa Liitfen Agiklayiniz.

Evet ise aciklayiniz:

BASVURUNUN DURUMU

Basvuru Yapmak i¢in Durumunuza Uygun Kutucugu isaretleyiniz. isaretleme Sekli X
iLK BASVURU TEKRAR BASVURU BiRiM TAMAMLAMA YENIDEN BELGELENDIRME KAPSAM GENiSLETME

(] [] ] [ ] [ ]

TALEP EDILEN MESLEKI YETERLILiK BELGESI

ULUSAL i o TUM ZORUNLU YETERLILIK BiRIMLERi (A1-A2)
A iINSAAT iSGisi -
YETERLILIK ADI is Saghg1 ve Givenligi/Al ] T1
ULUSAL
VETERLILIK 16UY0253-2 ingaat iscisi islerinde Genel Mesleki Bilgi ve ] P1
KODU/SEVIVE Uygulama Becerisi / A2
REVIZYON 00
NUMARASI
Daha dnce tesvikten faydanildi mi? Hayir ise asagidaki bilgileri doldurunuz. EVET[ ] HAYIR [ ]

Sinav ve Belge Ucretinin issizlik Sigortasi Fonundan karsilanmasi desteginden yararlanmak istiyorum.Asagida belirttigim kisisel bilgilerimin hatali olmasi dururmunda sinav
lve belge {icretlerinin issizlik sigortas) fonu destedinden vararlanmavacaéimi kabul edivorum

IBAN NUMARASI: TR__/____/____/____/____/____/__
[] Swnavve belge masraflari icin Tek Nokta Bagvurusundan yararlanmak istiyorum.(Tek Nokta bagvurusu yapilacaksa)

Basvuru sahibi olarak, bu formda vermis oldugum tiim bilgilerin dogru oldugunu, sesobmsm@sesob.org.tr web sayfasinda talep ettigim
mesleki yeterlilik belgesiyle ilgili belgelendirme kilavuzunu, anladim ve belgelendirme kapsaminiz dogrultusunda hareket
edecegimi,basvurudan itibaren belgelendirme siirecine dair tahakkuk ettirilecek tiim tcretleri 6deyecegimi, gizliligi olan sinav
materyallerini yasal zorunluluklar harig hicbir sekilde tglinci sahislarla paylasmayacagimi, yazili ve uygulamali sinavlarda goriintiili ve
sesli kayit alinmasini onayladigimi, kisisel verilerimin Mesleki Yeterlilik Kurumu'na aktarilacagini onayladigimi, Aday/Belgeli Personel
Sozlesmesini imzalayacagimi ve sozlesme sartlarina uyacagimi, Belgelendirme ile ilgili tiim itiraz ve sikayetlerimi SESOB MSM

tarafindan olusturulan itiraz ve Sikayet prosediirlerine gére yapacagimi ve Yeterlilik ile ilgili basarisiz oldugum biitiin sinav
birimlerinden, SESOB MSM'nin 1 yil icersinde belirledigi tarihteki sinavlara katilacagimi beyan ve taahhit ederim.

Tarih:
Basvuru Sahibinin Adi Soyad : imza:

Basarili Olmaniz Durumunda "Mesleki Yeterlilik Belgesi"ni Teslim Alma Seklini isaretleyiniz.
Ev Adresine Kargo |:| is Adresine Kargo |:| SESOB MSM ELDEN |:|

BASVURUNUN GOZDEN GEGIRILMESi VE ONAYLANMASI
Basvuruda Gerekli Evraklar

Banka Dekontu |:| |Nijfus Cilizdan Fotokopisi |:| |Aday/BeIgeIi Personel S6zlesmesi |:|
Tehlikeli Ve Cok Tehlikeli Siniflarda Calisabilir Saglik Raporu (iskele Kurulum Elemani igin) |:|
. ) BASVURUYU ALAN/ONAYLAYAN Tarih
Degerlendirme SonucuyOnaylandi D OnaylanmadE AD SOYAD imza
1.Sinav Tarihi 2. Sinav Tarihi 3.Sinav Tarihi
Sinav ID Sinav ID Sinav ID
Yeterlilik Birimi Yeterlilik Birimi Yeterlilik Birimi
Sinav Ucretinin Yatirilabilecegi Banka Bilgileri
Banka Adi Sube Adi Sube Kodu Hesap No IBAN NO
HALKBANK Erenler Sb. 589 16000140 TR 80 0001 2009 5890 0016 0001 40
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