6600 Szentes, Pet6fi utca 3. fsz. 1. 30/513-7455

r ADATBEKERO
LESZEK (Jelentkezési lap hatosagi gépkezeléi tanfolyamra, vizsgara)

JelentkezO neve:

Sziil. neve:

Sziil. hely, 1d6:

Anyja sziil. neve:

Allampolgarsaga:

Iskolai végzettség:

Munkapiaci allapota (munkanélkiili, alkalmazott, vallalkoz6 stb.):

Lakcim:

Ertesitési cim:

Elérhetdség: Tel: e-mail:
Vizsgazando gépcsoport kodszamai: [ | | | | | | | | |
Uj gépkezel6i jogositvanyt kér? (alahizando) IGEN NEM

Meglévo gépkezeldi jogositvany szama/ orvosi érvényessége:

Rendelkezik-e szakiranyu gépkezel6i okj bizonyitvannyal? (alahtzando): IGEN NEM

Szama: Kibocsatas kelte: Kiallito:

A vizsga napjatol szamitott 5 évben beliil tett e barmilyen gépkezel6i hatosagi vizsgat? (alihuzands):  IGEN  NEM
(Ha igen, annak utols6 datuma: )

Finanszirozas (alahtzando): onkoltséges cég altali

Jelentkezés kelte:

Jelentkezd alairasa

Foglalkozas-egészségligyi szolgalat megnevezése:

Elsé foku szakmai orvosi alkalmassagi vélemény

A vizsgalat eredménye alapjan munkavallald
Sziil. év: ho: nap: GEPKEZELO szakmaban
ALKALMAS IDEIGLENESEN NEM ALKALMAS NEM ALKALMAS *

Nevezett szakmai alkalmassagat érint6 korlatozas:

Ideiglenesen nem alkalmas mindsités esetén a legk6zelebbi vizsgalat hét mulva

Kelt:

P. H.

véleményezd 0rvos


tel:__________________________________e-mail:___________________________

