
 اقرار                                    

 ــــــــــــــــــــــــــــــــ                                

 

 ادناه بأن السيد / ................................................ اقرا انا الموقع 

و لم يلتحق بأى عمل سـواء بالحكومة او القطاع العام اوحاصل على مؤهل 
 . حتى تاريخة الخاص . وأنه غير خاضع لتأمين اصحاب الاعمال

 وهذا اقرار منى بذلك                            

 ٢٠   تاريخ :     /     / 

 

 المقر بما فيه                                                             

 الاسم  :                                               

 رقم البطاقه :                                            

 التوقيع :                                              

       

 

 

 


