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Şikayətin verildiyi inzibati orqanın 
adı və ünvanı 

Şikayəti verən şəxsin soyadı, adı, 
atasının adı 

Barəsində şikayət verilən inzibati 
akt və ya hərəkət (hərəkətsizlik) 

Şikayəti verən şəxsin tələbi və 
tələbin əsasları 

Şikayətin tərtib edildiyi tarix 

Şikayəti verən şəxsin imzası 

Şikayətin təsviri: 

Şikayətə aşağıdakılar əlavə olunur: 

• şikayət edən şəxsin nümayəndəsi haqqında məlumat və səlahiyyətini təsdiq edən sənəd;

• şikayət edən şəxsin tələb və etirazını əsaslandırdığı dəlillər (istinad edilən materialların surəti).

Qanunvericiliyin tələblərinə əsasən şikayətin yazılı olaraq qəbul edilməsindən etibarən ən geci 15 iş günü, 

əlavə öyrənilmə və yoxlanılma tələb edən müraciətlərə isə ən geci 30 iş günü müddətində baxılır. 
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