
 

 

                                                                                      

                                                                                                                                                                          
 

Adı ve soyadı  /  Name and Surname : Yılmaz GÖKÇE Doğum yeri ve tarihi  / Date of birth and place :               
Terme / 24.02.1977 

Medeni hali  /  Marital Status : Bekar Askerlik durumu / Military Status : Yapıldı 

Mezun olduğu okul ve yılı / School and year of graduation      

Tekkeköy İÖO / 1989 

Bilinen yabancı dil ve seviyesi / Foreign language and level     

İngilizce ( İyi ) 

Emeklimisiniz?Emekli olduğunuz yıl?Have you retired? When? 
hayır 

T.c kimlik no  /  Turkish Republic  I.D. No : 

16064640748 

Sahip olduğunuz bir yan geliriniz varsa yaklaşık miktari : 

hayır 

Bakmakla yükümlü olduğunuz kişiler / çocuk :   

ailem 

YAKININIZ / NEXT OF KIN:   

Yakınınızın adı ve telefon numaraları :  Erol GÖKÇE ( kardeşi ) Tel: 05413491455 

Name and tel numbers of your next of kin   

GEMİ ADAMI CÜZDANI VE PASAPORT / SEAMAN'S BOOK AND PASSPORT 

Liman cüzdanı numarasi ve bitiş tarihi:   S00337236 / 25.08.2026 

Seaman's bk nr and expire date   

Yeterlilik 

Competency 

Güverte Lostromosu 

Talep Edilen Görev 

Demand Rank 

Güverte Lostromosu 

Pasaport numarası   

Passport nr: 

  U 12266391 

  

Pasaport süresinin bitiş tarihi  

Exp.date of passport 

23/02/2026 

US vize veriliş yeri / bitiş tarihi / Alınan firma 

US visa issue place / expire date / from which company 

İstanbul / vize süresi bitti 

US Vize Tipi  

US Visa Type 

C1 / D 

Sağlık Belgesi alınış geçerlilik tarihi 

Medical visa 

18/11/2024  

Marshall Liman Cüzdanı geçerlilik tarihi 

Marshall licance issue date 

yok 

Aşı Belgesi alınış tarihi 

Yellow fever vaccine date 

08/08/2014 

 

 

İkametgah adresi :  /  Residence Address :   Kızılot Mah. Hvacık Sok. No:10 Salıpazarı / SAMSUN 

Tel :                                       Mobile : 05372850755    



 

 
   

  

 

 

 

Hakkınızda referans (ailenizin dışında) alabileceğimiz kişiler ve telefon numaraları  : 

Individual names and tel numbers for your reference (other than your family) : 

1. Murat Can MİRTAR ( Kaptan ) Tel :  05428286206 

2. David  Tevfik SAYIN Tel : 05424590905 

3.  Tel : 

4.  Tel : 

5.  Tel : 

  

Devlete veya herhangi bir müesseseye karşı hizmet veya taahhüttünüz var mı? Tutarı nedir?  

Is there a service or have committed against the government or any institution? What is the amount? 

 Hayır 

Herhangi bir ülkeye giriş yasağınız ya da herhangi bir vizeyi alamama durumunuz var mı? 

Do you have an inability to get to ban entry to any country or any visa? 

 Hayır 

Herhangi bir nedenle yargılandınız mı? İçeriği ve süresi nedir ? 

Have you been tried for any reason? What is the content and duration? 

 Hyır 

 

Ayakkabı no / Shoe size : 42  Elbise Beden Numarası / Dress Size Number : XL 

Tulum no / Overall size  :                  XL         



 

 

 

ÇALIŞMIŞ OLDUĞUNUZ FİRMALAR (SONDAN BAŞLAYARAK YAZILMASI HUSUSU RİCA) 

THE COMPANY YOU WORKED ( START WRITING FROM THE LAST COMPANY) 

Firma adı 

Company 
Görev  

Rank 

Gemi / Vessel 
Calışma süresi 

Duration 

Ayrılış Tarihi 

Leave Date 
Maaş 

Salary Adı 

Name 
Tipi 

Type 
DWT 

Makine Tipi / Gücü 

Eng. Type / power 

         

Oras Denizcilik Reis Atlas S Dökme Yük 32 000  6 Ay 21/11/2022 2000 usd 

  İnce Denizcilik   Reis   İnce Pacific   Dökme Yük  48 000    7 Ay  01/07/2022  2200 usd 

 Aswan Shipping 

 Reis 

      Movers   Dökme Yük  100 000    13 Ay 

  13/09/2021 

  2200 usd 

 Karadeniz 

Holding  Reis  osman khan  Dökme Yük  180 000    3 yıl  06/04/2020  2500 usd 

 İskenderun 

Denizcilik  Reis  Akdeniz M  Dökme Yük   32 000    8 Ay  15/05/2017  1500 usd 

         

         

         

         

         

         

         

                  

                  

                  

                  

                  

         

 



 

 

                  

SAĞLIK DURUMUNUZ / HEALTH STATUS 

Sigara kullanıyormusunuz? Kaç yıldır? 

Do you smoke? Since when? 

 Evet / 10 yıl 

Alkol kullanıyormusunuz? Ne sıklıkla? 
Do you use alcohol? How often? 

Hayır 

Sizin ve/veya ailenizin bir sağlık sigortası / 

güvencesi var mı? 

Is there a health insurance / assurance for you 

and / or your family?  Hayır 

Daha önce herhangi bir rahatsız nedeni ile 

sürekli tedavi gördünüz mü? 
Did you have any long term treatment due to 

any illness?  Hayır 

Herhangi bir ameliyat geçirdiniz mi? 

Have you had any surgery? 

 Hayır 

Halen tedavi gördüğünüz bir rahatsızlığınız 

var mı? 
Do you have an illness that you still been 

treated?  Hayır 

Sürekli kullandığınız bir ilaç var mı? 

Is there a drug that you use regularly?  Hayır 

Dişleriniz veya ağız sağlığınız ile ilgili bir 

tedavi gördünüz mü? 

Did you have any treatment for your teeth or 

your oral health?  Hayır 

Alerjik bir rahatsızlığınız var mı? 

Do you have an allergiv disorder?   

Ailenizde halen tedavi görmekte olan kimse 

var mı? 

Is there anyone in your family who are still 

been treated?  Hayır 

Boyunuz  
Your Height  170 

Kilonuz  

Your Weight  90 

İş bu başvuru formunda beyan ettiğim bilgilerin tümünün doğru olduğunu onaylarım. 

I confirm that all declared informations contained in this application, are true 

                  

                  

 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

  Başvurunun İmzası  

Signature of Applicant 

 

 


