
INTERNATIONAL ISLAMIC UNIVERSITY, ISLAMABAD 
(CENTRAL TRANSPORT UNIT) 

 
(APPLICATION FORM) 

 
(TO BE FILLED BY THE EMPLOYEE WILLING TO AVAIL TRANSPORT  
FACILITY AND RETURN TO TRANSPORT UNIT FOR ISSUANCE OF PASS) 

 

 

Empolyee No.__________                       Date of filling the Performa: ____________ 

Present Posting: Faculty/Deptt/section/Unit ______________________________________________ 

 

Name  Designation (BPS)  Date of Appointment  Status 
(Regular/Contract/Adhoc/Dailywages) 

       
 

CNIC #.            ‐                ‐   
Father’s Name  Phone No. Office  Mobile No. 
 
 

   

Present Address   
 

Permanent Address   
 

Bus Route    
 

Convenient Point of Bus Stop   

(Note:  Employee will not be allowed to avail the transport facility without Bus pass.) 

 

 

Signature of Employee              Signature of Sectional Head 

 

 

 

 

 

 

Please  attach 
here  a  recent 
passport  size 
photograph. 
(02) 


