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 مرتکب تخطیچه کسی به نظر شما  : اولبخش   )د ادعا -ندې سرغړونکى(ستاسو په اند څوک د سرغړونې مرتکب دى؟ : برخه لومړی

  Who do you think has committed a violation?  – SECTION 1 )تخطی کننده مورد ادعا(؟  است  شده

 : Full Name/ اسم مکمل /  پوره نوم 

 
داشته  تعلق که یان و يا حزب تعلق دارند، د رصورتھا به کدام سازم آن) اختياري(؟ تراولریرته يسره تړاو لري، که چ ګونددوى له کوم سازمان او يا 

  )اختيارى(باشد ؟ 
What organization or party does he/she belong to, if any? (Optional) 

 : Detailed Description of his/her Address/ ھا  ندرس کامل آآ/ د دوى تفصيلی پته 

 

  : District ولسوالی/ولسوالی :                                Province ی/ و-يت /   و-يت

 

         :.Telephone or Contact No / تماس  فون ياييا شماره ی تل فونيتل/  ره يليفون يا تماس شمد ټ
  :Email /  ايميل /برٻښناليک

 

 Nature of Complaint – SECTION 2/  نوع شکايت: بخش دوم / د شکايت ډول: برخه دويمه

  

  رهبد ثبت شم

  ثبت شماره ی
Docket Number 

    

A-10 - 
     

  )اگر باشد(ی نامزد  شماره) / که وی( نوماند ګنهد 
Candidate Number (if applicable)  

غه قانون، مقرره يا که تاسو ھ .کله شوی يت په ھکله تر خپل وسه پورې معلومات راکړئ، په ګډون د دې چې ستاسو په اند سرغړونه چيری اوموږ ته د خپل شکا
چی تاسو وی، مونږ ته وواياست  پوری يلیپاکه چيری دا شکايت د انتخاباتو  .چې سرغړونه ورڅخه شوې ده، موږ ته يې په ګوته کړئ هلکړنZره پېژند

  .صحيح نه دي يلیولی داسی فکر کوی چی پا
   

اگر ميدانيد که  در مورد . و در چه زمانی رخ داده است برای  ما  ارايه بداريد در کجاتخطی  که تاحد امکان تفصيل شکايت تان را به شمول اين
انتخابات  ی گر اين شکايت مربوط به نتيجها.است از آن ھا نقض شده يد که کدام يکصورت گرفته است،  بگويقانون، مقرره يا طرزالعمل تخطی 

   .شما فکر ميکنيد که نتيجه درست نيست اچر ييدباشد، پس به ما بگو
  

Tell us as much about your complaint as you can, including where and when it happened. If you know the law, regulation, or procedure that has been violated, tell us 

which one. If this complaint relates to an election result, tell why you think the result is not correct. 

 

 ECC/2010/A1/1          ١/١الف/١٣٨٩/ش ک ا
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       Islamic Republic of Afghanistan  
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COMPLAINT FORM / شکاپات  فورم/ دشکايتو فورمه   



  / Date : تاريخ / نيته

  کال  / مياشت /         ورځ
  سال  /   ماه     /         روز  

Year   / Month /          Day    

_________________________________________________________________________________________________________ 

 

 

_________________________________________________________________________________________________________ 

 

 

_________________________________________________________________________________________________________ 

 

 

_________________________________________________________________________________________________________ 

 

 
                   ؟یآيا تاسو پخپله د سرغړونی شاھد و

    ھو          نه  

  بلی            نخير          آيا شما خودتان شاھد نقض بوديد؟

       No  Yes   

Did you observe the violation yourself? 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

_________________________________________________________________________________________________________ 

 

 

_________________________________________________________________________________________________________ 

 

 

_________________________________________________________________________________________________________ 

 

 

_________________________________________________________________________________________________________ 

 

 

_________________________________________________________________________________________________________ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  __________________________________________ 

   
                     

  
  

 

 

 

                          ____/_____/_______     

 

  
 

 

 

 

 

لوماتو په ګډون لپاره د نورو مع ولوګنو، پتو، دندو او د اړٻکې تيند نومو او تر خپله وسه د ټولو ھغو ګواھانو يا شاھدانو په ھکله چې د پيښې په ځاى کې موجود و
که تاسو د ھغو اسنادو  .څای کړیګندونې يې له دې فورمې سره يودلي يې دي وليکي،  ليکلې څرکه دوى وغواړي ھغه څه چې لي. یګوته کرھر څه چې وي په 

  .څای کړیيو  ھم له دې فورمې سره هڅه چې پيښ شوي وي ښکاره کړي، ھغکاپي يا عکسونه ولرئ چې ھغه 
  

معلومات را به  يا ديگرشان و قف ھایھا، مو ، آدرسد کسانی که  شاھد تخطی ذکر شده  بوده اند؛ به شمول اسم ھاکه ميتوانيد در مور ييتا جا
ی  را ضميمه کتبی داشته باشند، شما آن ه شاھدان ميخواھند درمورد واقعه ھايی که شاھد آن بوده اند اظھارھرگا .ه بداريدايتماس با ايشان ار منظور

  .اين فورم نماييد

  . مه کنيدھا را نيز ضمي چگونگی واقعه باشد، آنی ده خود داريد که نشان دھن رابا اگر کاپى سند ھا يا تصوير ھايی
  

Tell whatever you can about any witnesses to the events at issue, including their names, positions, addresses, and any other contact information.  If they will write 

  .ديزه په دې توګه تصديقوم چې زما له پوھې سره سم پورتنۍ څرګندونې سمې او ريښتېنې 

  .و درست می باشد که آگاھی دارم حقيقت دارد فوق تاجايی ينوسيله تصديق می دارم که اظھار ھایبد
I hereby affirm that the above statements are true and correct to the best of my knowledge. 

 

  نښهد ګوتی د شکايت سپارونکي کس -سليک يا 
  شکايت کنندهشصت يا نشان  امضا

Signature or mark of person filing complaint 

   Statement – SECTION 3/  اظھارات: بخش سوم / څرګندونې: برخه دريمه
 

 ECC/2010/A1/2          ١/٢الف/١٣٨٩/ش ک ا 



   )هشکايت کنند ( معلومات در مورد شما: )چھارم(بخش  / په ھکله معلومات) يشکايت کوونک(ستاسو  - برخه څلورمه
 Information about you (Complainant) – SECTION 4 

 

 

 

 
 

 

 
 

 

 

:  Father’s Name /اسم پدر/د پZر نوم   

 
      

 
  

 
 

 

 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 
 

 

 

؟ آيا تاسو دغه شکايت د کوم سازمان لپاره درج کوی  

 

کدام سازمان درج ميکنيد برای آيا اين شکايت را   

 نه   ھو   
  ?Are you filing this complaint for an Organization    نخير بلی 
 Yes   No 

           

             
                                               
 

         

                                                                                            : If yes, name of organization                سم سازماناگر بلی باشد پس  ا /وی، نو د ټولنی نوم يری ھوچ که  

 

 

 

 

.څرګنده وم  ادارو سره د دي معلوماتو د شريکولو په اړه پدی ډول خپل رضايت د نورو اروندوزه   

.ديگر نھاد ھای مربوط اظھار ميکنماشتراک اين معلومات با  مورد رضايت خودرا در  اين وسيلهمن به   

 

 
                        I hereby consent to sharing this information with other authorized bodies  

  

  

 

__________________________________________________   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

           

 

A d d r e s s :   

E l e c t o r a l  C o mp l a i n t s  C o m m i s s i o n  

S h a s h d a r a k  

K o c h e  A f g h a n h a a  

O p p o s i t e  S i t a r a  H i g h  S c h o o l  

K a b u l ,  A f g h a n i s t a n  

E  –  M a i l :   c o mp l a i n t s @ e c c . o r g . a f  

ه ت درس/ پ   :ا

و  ن و ت ي ا ک ش ي  ت ا ب ا خ ت ن ا ن د  و ي س ي م   ک

رکد  د شش   ، ه څ و ک و  ن ا ن ا غ ف   ا

خ م ا خ م سي  ي ل ه  ر ا ت س   د 

ل ب ا ن ,ک ا ت س ن ا غ ف   ا

c o mp l a i n t s @ e c c . o r g . a f ل  ي م ي :ا  

 

د انتخاباتی شکايتونو د کميسيون ستاسو له خوا وړاندې شوی شخصی معلومات  .شخصی معلوماتو ته اړتيا لری ستاسو رهد انتخاباتی شکايتونو کميسيون د شکايت د څيړلو لپا
   .څخه بھر د ھيڅ کوم بل کس سره به شريک نه شی

يسيون شکايات ارج از کمخ شما ی ه شدهاراي یشخص  معلومات .نياز دارد شما یبه معلومات شخص در مورد تحقيق شکايت کميسيون شکايات انتخاباتی
  .گر درميان گذاشته نخواھد شدانتخاباتی با ھيچ شخص دي

The ECC needs to have your personal details to help investigate this complaint. Your personal details will not be shared with anyone outside of the ECC. 

 
 : Full Name/  اسم کامل/  پوره نوم 

 

 : Detailed Description of your Address/ شما  درس کاملآ/ ستاسو تفصيلی پته 

 

 : District ولسوالی/   ولسوالی                         : Province/ و-يت /  و-يت

         :.Telephone or Contact No / تماس شماره ی تلفون يا /   يرهد ټيليفون يا تماس شم
  

  :Email /  ايميل /ناليکبرٻښ
 

  )ر باشداگ(کارت ثبت نام راى دھى  ی شماره/  )که چيری وی(د رايه ورکوونکي د نوم ليکنې د کارټ شمېره 
 

Voter Registration Card No. (If applicable)  
Voter Registration Card No. If Applicable   

    

  ؟ آيا شما اين شکايت را به نمايند گی ازسازمانی درج می کنيد )اختياري(درج کوئ؟ ايا تاسو دا شکايت د يو سازمان په استازيتوب 

ECC/2010/A1/3        ٣/ ١الف/١٣٨٩/ک ش ا   

                        

      



  / Date : تاريخ / نيته

 کال  / مياشت /        ورځ

  سال  / ماه     /         روز  
Year   / Month /          Day    

 

 
 

  

يوازې د رسمي کارونې لپاره         
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 د شکايتی فورمي د رسيد ثبوت /  فورم رسيد و ثبوت  شکايت
  

PROOF OF COMPLAINT RECEIPT FORM 

 
انتخاباتی شکايتونو کميسيون ته  د ه درج شوی دی او دا چی دا شکايتزه پدی توګه تصديق کوم چی دا شکايت د انتخاباتی شکايتونو کمييسيون سر

.بايد چی د شکايت د شميری له  ری ترسره شی س رسی د دغی شکايت په اړه  . رسيدلی دی  
ايت بايد از دسترسی بعدی و جواب به اين شک .ثبت شده است و رسيده اينجانب تصديق ميدارم که اين شکايت نزد کميسيون شکايات انتخاباتی

.شکايت صورت بگيرد ی ثبتطريق شماره   
 
 
 
 

I hereby declare that a Complaint has been filed with the ECC and further acknowledge that this 
Complaint has been received by the ECC. All further correspondence regarding this Complaint shall refer 

to the Docket/Complaint number assigned.  
 
 
 
 
 
 
 

 

                                                                                   __________________________________________ 

 
 ګوتی نښاند شکايت اخيستونکی  سليک او يا د 

  شخص شکايت گيرنده شصتامضا  يا نشان 
Signature or mark of person receiving the complaint 

 

   
     

 
 

__________________________________________ 

 
 

                          ____/_____/_______ 
  

 نښه ګوتی د شکايت سپارونکي کس -سليک يا
  شکايت کننده شصت امضا يا نشان

Signature or mark of person filing complaint 

 

 د ثبت شمبره

  شماره ثبت
Docket Number 

   

A-09 - 
    

ECC/2010/A1/4          ۴/ ١الف/١٣٨٩/ک ش ا
           

                  

  د افغانستان اس�می جمھوريت                      جمھوری اس�می افغانستان      

 شکايتونو کميسيون یانتخابات د                     کميسيون شکايات انتخاباتی                  

 

       Islamic Republic of Afghanistan  

        Electoral Complaints Commission  

 


