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	Numri e referencës
	

	Emri I plotw (opcionale)
	

	Informatatkontaktuese

Ju lutemishënoni se sidëshironitëkontaktoheni (postë, telefon, e-mail).
	· Me postw:  Ju lutemvendoseniadresen:
___________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
· Me telefon: ___________________________________________________
· Me e-mail: ___________________________________________________

	Gjuha e preferuar e komunikimit
	· Shqip
· Serbisht
· Anglisht

	
	

	Përshkrimiiincidentitpërankesë
	Cfarendodhi? Ku ndodhi? Kujtindodhi? Ciliështërezultatiiproblemit?

	

	Data e incidentit
	

	
	· • Incident/ankesënjëherë (data ________________)
· • Ndodhimëshumë se njëherë (saherë? ______)
· • Nëvazhdim (duke përjetuar problem aktualisht)

	
	

	Çfarë do tëdëshironittëshihnittëndodhte?
	

	




Nenshkrimi:	_______________________________
Data:		_______________________________  

Ju lutemikthejenikëtë formular në: M4Y.PROJECT@rks-gov.net

