JAMHURI YA MUUNGANO WA TANZANIA
WIZARA YA UCHUKUZI

MAMLAKA YA UDHIBITI USAFIRI ARDHINI

IMETHIBITISHWA ISO 9001

Fomu Na: LATRA/DRTR/............

FOMU YA KUWASILISHA MALALAMIKO

1. Jina la MIalamikaji: .....o.oeeii
Namba ya simu ya MlalamiKaji: ..........o.oiiiii e
o 11772 0P
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2. JiNAala MIalamiKIWa: . .....ooeeiii e e e
Namba ya simu ya mlalamikiwa: ........ ...
N 0 =

Barua pepe: .......cooiiiiiiiiiienn, e e e ettt et

3. Aina ya Malalamiko:

LATRA Makao Makuu, S. L. P. 1742, 41104 Tambukareli, Dodoma
Simu + 255 262 323 930, Barua pepe: dg@latra.go.tz , info@latra.go.tz , Tovuti: www.latra.qo.tz




(Tumia karatasi nyingine ikiwa una maelezo ya ziada kuhusu lalamiko lako).

5. Uamuzi: (Eleza ikiwa Lalamiko limewahi kushughulikiwa na Mamlaka yoyoye

kwa uamuzi)

MM nathibitisha kuwa yote yaliyotajwa

katika kipengele cha 1, 2, 3, 4 na 5 ya hii fomu ya malalamiko ni ukweli mtupu.

Saini ya Mlalamikaji ..........................

lliyoletwa na kujazwa................... Sikuya......coooiiiiii 20.......

Saini ya afisa aliyeidhinishwa ........................ Tarehe.....................
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