PERSONEL DAİRE BAŞKANLIĞINA


Aşağıda vermiş olduğum bilgiler ile Üniversiteniz …………………….… ………………….emrinde İdari/Akademik personel olarak görev yapmaktayım. Tarafıma personel kimliği verilmesi hususunda gereğini arz ederim. …../…../…..…

İmza

Adı Soyadı
KİMLİK BİLGİLERİ


:
T.C. Kimlik No. 


: 
Adı ve Soyadı 


: 

Unvanı




: 

Kurum Sicil No


:  

Kadrosunun Bulunduğu Birim
: 

Görev Yaptığı Birim


: 
Ek: Fotoğraf (1 Adet) (Fotoğraf son altı ayda çekilmiş ve kravatlı olmalı)

-----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

Adres: P.K.90 ŞANLIURFA Tlf : (414)  318 3088 Fax: 318 3193 personel@harran.edu.tr
