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رقم الموظف (Employee ID) : _______________

اقر آنا الموقع أدناه: ______________________________ بأن عنوان سكنى الحالي هو 

عقار رقم ____شارع \ حارة ________________________________________

قسم \ مركز : __________________ محافظة : __________________________

رقم تليفون المنزل: ____________________   

رقم تليفون الموبايل: ____________________ 
  

وأتعهد في حالة تغيير محل إقامتي أو أرقام التليفونات بأن أبلغ إدارة الموارد البشرية بالجامعة الأمريكية بالقاهرة عن عنواني الجديد أو رقم التليفون الجديد (منزل أو موبايل) وذلك في خلال أسبوعين من تاريخ تغيير العنوان أو رقم الهاتف.

وهذا إقرار منى بذلك .



								

المقــــــر بما فيه: _______________________

تحرير في: __________________
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