	Отдел кадров
Анкета



	ЛИЧНЫЕ ДАННЫЕ
	 

	[bookmark: _GoBack]Ф.И.О
	

	Место рождения
	

	Дата рождения (День / Месяц / Год)
	

	Идентификационный номер
	

	Идентификационный номер
	       

	Семейное положение: 
	Замужем    Женат  Помолвлен  Разведен    Вдовец

	Ф.И.О жены/мужа
	

	Работает ли ваш муж
	 Да   Нет   жена  : 

	Дети: 
	 Да   Нет   возраст: 

	Место жительство, адрес
	

	
	                 Ильче (Город, район)    Иль

	Домашний телефон
	

	Мобильный телефон
	

	E-mail
	

	Если на данный момент работаете, наименование место работы и телефон
	

	Личность к кому обращаться в экстренных случаях
	      телефон

	Рост    Вес    Группа крови   Размер одежды   Размер обуви 



	ASKERLİK DURUMUNUZ
	 

	Прошли ли воинскую службу?
	Да  Нет

	Если нет, причиныi ?
	

	В каком городе служил?
	      
Звание?



	Образование
	 

		 
	Наименование учебного заведения
	Дата начала
(День/Месяц/Год)
	Дата окончания
(День/Месяц/Год)
	Отделение
	Степень

	Начальная школа
	
	
	
	
	

	Средняя школа (до 9 класса)
	
	
	
	
	

	Лицей (до 11 класса)
	
	
	
	
	

	Техникум
	
	
	
	
	

	Высшее образование
	
	
	
	
	

	Магистратура
	
	
	
	
	






	Знание иностранных языков (укажите степень отлично/хорошо/средне/плохо)

		Иностранные языки 
	читать
	 писать
	говорить
	понимать

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	






	Семинары и курсы в которых участвовали (Укажите те по которым имеете сертификаты)

		Учреждение проводящее семинары и курсы 
	Тема 
	Сроки

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	






	Знание ПК
	 

		Пользование программ Software
	отлично
	хорошо
	средне
	учреждение где учили

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	






	 СОСТОЯНИЕ ЗДОРОВЬЯ
	 

	 Есть ли какие либо проблемы со здоровьем?
	

	 Если Вы инвалид укажите степень
	



	 СОСТОЯНИЕ ПО СУДИМОСТЯМ
	 

	 Были ли какие либо судебные иски 
	 Да    Нет

	 Если да поясните
	



	ОПЫТ РАБОТЫ (Начинайте с последнего места работы)

		Наименование учреждения 
	Должность 
	Даты (День/Месяц/Год)
	Последняя
	заработная плата-Причина ухода

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	№ страхового свидетельства / Дата получения
	 






	 

		                              

	ПОЛЬЗОВАНИЕ ОФИСНЫМ ОБОРУДОВАНИЕМ
 

	  ПК Пишущая    машинка    Факс   Ксерокопия Телефонная     станция

	Имеете ли права на вождение      Да    Нет   Если да, какой категории  Номер прав

	 İş Makinaları Ehliyetiniz var mı?      Да    Нет    Если да, какой категории   

	Имеете ли заграничный паспорт  Да    Нет   № паспорта 

	 Имеете ли визу?      Да    Нет    Дата окончания действительности визы

	Можете ли работать в ночную смену?   Да    Нет 

	 

	Можете ли отбывать в поездки?   Да    Нет

	 На какую должность нашей фирмы претендуете? 

	 Опыт работы в желаемой должности?  

	Укажите подходящую дату преступления к работе?  

	 Желаемая заработная плата?  






	 РЕКОМЕНДАЦИИ (Кроме работников компании Эрбек)

		Ф.И.О 
	Наименование фирмы где работает 
	Должность 
	Телефон

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	






	Какие ваши свойства подходят для данной должности? 
Можете ли вы работать в любом другом отделе кроме желаемом? 
Какая должность из всех, что вы выполняли больше подходит для вас, почему?
Срок в котором вы не работали в течении последних пяти лет ? 
Причина (Болезнь, уважительная причина, безработица и т.п) 
Чем вы занимались для усовершенствование себя в последнее время? 
Ваше хобби ?
Ваше фобии?
Цели в будущем 
Откуда узнали про нашу компанию ? 
Если есть близкие работающие в нашей компании укажите имена? 
Обращались ли в Эрбек до этого? Итог? 
Напишите ваше олицетворение ниже указанных слов
Будущее
Моя работа
Я 
Ненавижу 
К сожалению я 
Контролируя себя 
Если бы я смог прожить жизнь заново 
ВАШИ ВПЕЧАТЛЕНИЯ О СТРОИТЕЛЬНОЙ КОМПАНИИ ЭРБЕК 




*  Заполнение формы ничем не обязует фирму перед заполнителем..
 *  При надании ложной информации в анкете ваша заявка будет онулирована.

ОТПРАВИТЬ ЗАПОЛНЕННУЮ АНКЕТУ ПО АДРЕСУ: alimerbek@gmail.com
В ТЕМЕ ПИСЬМА УКАЗАТЬ «ХОЧУ РАБОТАТЬ В ЕРБЕК»
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