Ad1 ve soyad1 / Name and Surname : Yilmaz GOKCE

Dogum yeri ve tarihi / Date of birth and place :
Terme / 24.02.1977

Medeni hali / Marital Status : Bekar

Askerlik durumu / Military Status : Yapildi

Mezun oldugu okul ve yili / School and year of graduation
Tekkekoy 100 / 1989

Bilinen yabanc dil ve seviyesi / Foreign language and level
Ingilizce (Iyi )

Emeklimisiniz?Emekli oldugunuz y11?Have you retired? When?

T.c kimlik no / Turkish Republic 1.D. No :

hayir 16064640748
Sahip oldugunuz bir yan geliriniz varsa yaklasik miktari: | Bakmakla yiikiimlii oldugunuz Kisiler / ¢ocuk :
hayir ailem

YAKININIZ / NEXT OF KIN:

Yakimmzin adh ve telefon numaralari :
Name and tel numbers of your next of kin

Erol GOKCE ( kardesi ) Tel: 05413491455

GEMIi ADAMI CUZDANI VE PASAPORT / SEAMAN'S

BOOK AND PASSPORT

Liman clizdan1 numarasi ve bitis tarihi:
Seaman's bk nr and expire date

S00337236 / 25.08.2026

Yeterlilik
Competency

Guverte Lostromosu

Talep Edilen Gorev
Demand Rank

Glverte Lostromosu

Pasaport numarasi
Passport nr:

U 12266391

Pasaport siiresinin bitis tarihi
Exp.date of passport

23/02/2026

US vize verilis yeri / bitis tarihi / Ahnan firma
US visa issue place / expire date / from which company

istanbul / vize siiresi bitti

US Vize Tipi C1/D
US Visa Type
Saglik Belgesi alms gecerlilik tarihi 18/11/2024
Medical visa
Marshall Liman Ciizdani gecerlilik tarihi yok
Marshall licance issue date

08/08/2014

As1 Belgesi alims tarihi
Yellow fever vaccine date

Ikametgah adresi : / Residence Address : Kizilot Mah. Hvacik Sok. No:10 Salipazari / SAMSUN

Tel :

Mobile : 05372850755




Hakkimizda referans (ailenizin disinda) alabilece@imiz Kisiler ve telefon numaralar :
Individual names and tel numbers for your reference (other than your family) :

1. Murat Can MIRTAR ( Kaptan ) Tel : 05428286206
2. David Tevfik SAYIN Tel : 05424590905
3. Tel :
4. Tel :
5. Tel :

Devlete veya herhangi bir miiesseseye karsi hizmet veya taahhiittiiniiz var m? Tutar1 nedir?
Is there a service or have committed against the government or any institution? What is the amount?

Hayir

Herhangi bir iilkeye giris yasagimiz ya da herhangi bir vizeyi alamama durumunuz var m?
Do you have an inability to get to ban entry to any country or any visa?

Hayr

Herhangi bir nedenle yargilandimiz m? icerigi ve siiresi nedir ?
Have you been tried for any reason? What is the content and duration?

Hyir

Ayakkabi no / Shoe size : 42 Elbise Beden Numarasi / Dress Size Number : XL

Tulum no / Overall size : XL




CALISMIS OLDUGUNUZ FIRMALAR (SONDAN BASLAYARAK YAZILMASI HUSUSU RiCA)
THE COMPANY YOU WORKED ( START WRITING FROM THE LAST COMPANY)

' || ] Gemi / Vessel . " i " "
Firma adi Gorev — = — — Calisma siiresi Ayrihis Tarihi Maas
Company Rank Adi Tipi DWT Makine Tipi / Gucu Duration Leave Date Salary

Name Type Eng. Type / power

Oras Denizcilik | Reis Atlas S Dokme Yk 32 000 6 Ay 21/11/2022 2000 usd

Ince Denizcilik | Reis Ince Pacific Dokme Yk 48 000 7 Ay 01/07/2022 2200 usd

Reis 13/09/2021

Aswan Shipping Movers Dékme Yk 100 000 13 Ay 2200 usd
Karadeniz
Holding Reis osman khan | Dékme Yk 180 000 3yl 06/04/2020 2500 usd
Iskenderun
Denizcilik Reis Akdeniz M Dokme Yk 32 000 8 Ay 15/05/2017 1500 usd




SAGLIK DURUMUNUZ / HEALTH STATUS

Sigara kullaniyormusunuz? Kag yildir?
Do you smoke? Since when?

Evet /10 yil

Alkol kullaniyormusunuz? Ne sikhkla?
Do you use alcohol? How often?

Hayir

Sizin ve/veya ailenizin bir saglk sigortasi /
guivencesi var mi?

Is there a health insurance / assurance for you
and / or your family?

Hayir

Daha once herhangi bir rahatsiz nedeni ile
surekli tedavi gérdiniz ma?

Did you have any long term treatment due to
any illness?

Hayir

Herhangi bir ameliyat gecirdiniz mi?
Have you had any surgery?

Hayir

Halen tedavi gordiigiiniiz bir rahatsizhiginiz
var mi?

Do you have an illness that you still been
treated?

Hayir

Siirekli kullandigimz bir ila¢ var m?
Is there a drug that you use regularly?

Hayir

Disleriniz veya agiz saghgimz ile ilgili bir
tedavi gordiniz ma?

Did you have any treatment for your teeth or
your oral health?

Hayir

Alerjik bir rahatsizhigimiz var mi?
Do you have an allergiv disorder?

Ailenizde halen tedavi gérmekte olan kimse
var mi?

Is there anyone in your family who are still
been treated?

Hayir

Boyunuz
Your Height

170

Kilonuz
Your Weight

90

Is bu basvuru formunda beyan ettigim bilgilerin tiimiiniin dogru oldugunu onaylarim.
I confirm that all declared informations contained in this application, are true

Basvurunun imzasi
Signature of Applicant




