U.S. Department of State
TE DHENAT PER KONTAKTIM DHE HISTORIA E PUNES  OMBAPPROVAL NO. 14050144

EXPIRES: 08/31/2009

SE APLIKANTIT PER VIZE JOEMIGRIMI ESTIMATED BURDEN: 1 HOUR*

JU LUTEMI PLOTESONI ME SHKRONJA KAPITALE PERGJIGJIET E PYETJEVE NE HAPESIRAT E MEPOSHTME
NE QOFTE SE JU NEVOJITET ME SHUME HAPESIRE PER T'JU PERGJIGJUR PYETJEVE, SHTONI NJE LETER TJETER

1. Mbiemri. Emri. Emri i Mesit (né qofté se keni)
2. Data e Lindjes (muaji-data-viti) 3. Vendii Lindjes
Shteti Qyteti/Rrethi Fshati/Provinca

4. Adresa e Tanishme e Banimit dhe Numri i Telefonit (pérfshi rrugén, lagjien, nr. e shtépisé, fshatin/provincén, qytetin/rrethin dhe shtetin)

5. Emrii Ploté dhe Adresa e/i Bashkéshortes/it (né qofté se keni) (kutia postare pér adresé nuk pranohet)
Emri (Mbiemri, Emri, Emri i Mesit) Numri i Telefonit

Adresa

6. Emrat e Ploté dhe Adresat e Fémijéve, Prindérve, Véllezérve dhe Motrave (né gofté se keni) (kutia postare pér adresé nuk pranohet)

Emri (Mbiemri, Emri, Emri i Mesit) Lidhja Familjare
Adresa Numri i Telefonit
Emri (Mbiemri, Emri, Emri i Mesit) Lidhja Familjare
Adresa Numri i Telefonit
Emri (Mbiemri, Emri, Emri i Mesit) Lidhja Familjare
Adresa Numri i Telefonit
Emri (Mbiemri, Emri, Emri i Mesit) Lidhja Familjare
Adresa Numri i Telefonit
Emri (Mbiemri, Emri, Emri i Mesit) Lidhja Familjare
Adresa Numri i Telefonit

7. Shéno té Paktén Dy Persona pér Kontakt gé Banojné né Vendbanimin e Aplikantit t& Cilét Mund té Vértetojné té& Dhéna Rreth Aplikantit
(mos pérfshini pjestarét e aférm té familjes apo pjestaré té tjeré té fisit) (kutia postare pér adresé nuk pranohet)

Emri (Mbiemri, Emri, Emri i Mesit) Numri i Telefonit
Adresa
Emri (Mbiemri, Emri, Emri i Mesit) Numri i Telefonit
Adresa

Paperwork Reduction Act Statement

*Public reporting burden for this collection of information is estimated to average 1 hour per response, including time required for searching existing data sources, gathering the
necessary data, providing the information required, and reviewing the final collection. In accordance with 5 CRF 1320 (b), persons are not required to respond to the collection of
this information unless this form displays a currently valid OMB control number. Send comments on the accuracy of this estimate of the burden and recommendations for
reducing it to: U.S. Department of State, A/RPS.DIR, Wasgington, DC 20520.
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EKSPERIENCA E TANISHME E PUNES

Titulli i Pozicionit né Punés: Data (muaji-data-viti) Nga: Data (muaji-data-viti) Deri mé:

Emri i Punédhénésit dhe Adresa:

Numri i Telefonit:

Pérshkruani Detyrat Tuaja:

EKSPERIENCA E MEPARSHME E PUNES

Titulli i Pozicionit né Punés: Data (muaji-data-viti) Nga: Data (muaji-data-viti) Deri mé:

Emri i Punédhénésit dhe Adresa:

Numri i Telefonit:

Pérshkruani Detyrat Tuaja:

EKSPERIENCA E MEPARSHME E PUNES

Titulli i Pozicionit né Punés: Data (muaji-data-viti) Nga: Data (muaji-data-viti) Deri mé:

Emri i Punédhénésit dhe Adresa:

Numri i Telefonit:

Pérshkruani Detyrat Tuaja:

EKSPERIENCA E MEPARSHME E PUNES

Titulli i Pozicionit né Punés: Data (muaji-data-viti) Nga: Data (muaji-data-viti) Deri mé:

Emri i Punédhénésit dhe Adresa:

Numri i Telefonit:

Pérshkruani Detyrat Tuaja:

Uné déshmoj gé i kam lexuar dhe kuptuar té gjitha pyetjet e pérfshira né kété formular dhe se pérgjigjiet & uné kam dhéné né kété formular
jané té vérteta dhe korrekte pér aq sa uné di dhe besoj. Uné e kuptoj gé ¢cdo deklaraté e rreme dhe mashtruese do té ¢ojé né refuzimin
té pérhershém té vizés ose hyrjes né Shtetet e Bashkuara té Amerikés.

FIRMA E APLIKANTIT: DATA (muaji-data-viti) :
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