ΑΙΤΗΣΗ Αλλαγής Στοιχείων Επικοινωνίας/KËRKESË për Ndryshimin e të Dhënave të Komunikimit 
Αρ. Υπόθεσης/Nr.i Çështjes .Click or tap here to enter text. Αρ. Ατομικού Φακέλου/Nr.i  Dosjes Personale.Click or tap here to enter text.
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	Υπηρεσία Ασύλου
Shërbimi i Azilit 



	Αίτηση Αλλαγής Στοιχείων Επικοινωνίας
Kërkesë për Ndryshimin e të Dhënave të Komunikimit 

	

	Επώνυμο/Mbiemri: Click or tap here to enter text.
Όνομα/Emri: Click or tap here to enter text.
Αρ. Τηλεφώνου/Nr.Telefoni Click or tap here to enter text.
Email: Click or tap here to enter text.
Όνομα & Επώνυμο πληρεξούσιου δικηγόρου/
εξουσιοδοτημένου συμβούλου
Emri & Mbiemri i avokatit  të autorizuar/
këshilltarit të autorizuar 
Click or tap here to enter text.
	Προς το/Drejt: ΠεριφερειακόΓραφείοΑσύλου/Zyrës Rajonale të Azilit :
Click or tap here to enter text.

	Παρακαλώ να/Ju lutem të:
1) Προβείτε σε αλλαγή του τηλεφωνικού μου αριθμού σε/
1)Ndryshoni numrin tim të telefonit në:    
 Κάντε κλικ εδώ, για να εισαγάγετε κείμενο.

2) Προβείτε σε αλλαγή της διεύθυνσης κατοικίας μου, καθώς πλέον διαμένω/
2) Ndryshoni adresën time të banimit, pasi tashmë banoj në :
  Κάντε κλικ εδώ, για να εισαγάγετε κείμενο.

Για την αλλαγή, σας επισυνάπτω αποδεικτικό της νέας μου διεύθυνσης
Për këtë ndryshim ju bashkëngjis dëshmi të adresës sime të re:
[επιλέξτε το(a) κατάλληλο(a) από τα παρακάτω][Zgjidhni të përshtatshmen/-t nga sa më poshtë )]
 





Κάντε κλικ εδώ, για να εισαγάγετε κείμενο.

	Τόπος/Vendi
Click or tap here to enter text.
Ημερομηνία/Data
Click or tap to enter a date.

                                                                                                                                     Ο/H αιτών/αιτούσα
Aplikuesi/Aplikuesja
(υπογραφή)/(nënshkrimi)
ή/ ose
 Ο/Η Πληρεξούσιος δικηγόρος/
εξουσιοδοτημένος σύμβουλος
Avokati/-a i,e autorizuar/këshilltari i autorizuar
(υπογραφή)/(nënshkrimi)
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