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ADIYAMAN VALILIGI





………………………………
PROJESİ KAPSAMINDA DÜZENLENEN EĞİTİM İÇİN BAŞVURU FORMU
../../2010
	Ad- Soyad: 
	

	TC Kimlik Numarası:
	

	Yaş/Doğum Tarihi (Yıl): 
	

	Doğum Yeri:
	

	Medeni durum: 
	[image: image1.png][image: image2.png]Bekar:[image: image3.jpg]                  Evli:                         (Varsa) Çocuk sayısı:                     

	Adres (İl/İlçe): 


	

	Telefon:      
	
	Cep Tlf: 
	


	Eğitim Durumu:
	

	Mezun Olduğunuz Okul:
	

	İstihdam Durumu: 
	Çalışmıyor:           Çalışıyor:              Çalıştığı Yer:            

	İş Deneyimi: (Varsa hangi alanda)
	

	İşkur’ a Kayıtlı mısınız?
	Hayır:               Evet:                         

	Kursa katılım için gerekli ön koşul varsa ekleyiniz.  




Verdiğim bilgilerin doğruluğunu ve başvurum kabul edildiği takdirde kursa aralıksız devam edeceğimi taahhüt ederim.                                                                                   
                                                                                                                                Ad-Soyad

                                                                             İmza
Kurs süresinin %10 undan fazla sürede devamsızlık yapan kursiyerin kursla ilişiği kesilecektir.
Adıyaman Valiliği Koordinasyonunda ……………………Tarafından Yürütülmekte Olan Bu Proje

Kalkınma Bakanlığı Tarafından SODES Projesi Kapsamında Finanse Edilmektedir.

