
 

        LOJİSTİK ÇALIŞANLARI DERNEĞİ (LOÇADER) 

ÜYELİK BAŞVURU FORMU 

Adı Soyadı  Baba Adı  

T.C. Kimlik No  Anne Adı  

Doğum Yeri  Medeni Hali  

Doğum Tarihi  Cinsiyeti  

Telefon No  Kan Grubu  

Kurum Sicil No  İş Unvanı  

Eğitim Durumu  Okul Bölümü  

İşyeri  

İşyeri Adresi  

Ev Adresi  

E-Posta Adresi  

IBAN NO  

 

LOÇADER Tüzüğüne ve Yönetim Kurulu kararlarına uygun olarak derneğinize üye olmak istiyorum. Üyeliğe 

kabul edilmem durumunda bütün yükümlülüklerimi (dernek yönetiminin verdiği görev ve dernek aidatını ödemeyi) yerine 

getireceğimi beyan ve kabul ederim. Çalışmakta olduğum işyerinden, maaş ve tüm hakedişlerimi Vakıflar Bankası 

şubelerinden ve ATM cihazlarından almaktayım. Lojistik Çalışanları Derneğine (LOÇADER) ait borçlarımı, Yönetim 

Kurulu tarafından bildirilecek miktarı bankanız nezdinde bulunan maaş ve maaş avansımdan (kesilecek miktarın maaş ve 

avansımın karşılamaması durumunda bile olan miktarın) otomatik olarak kesilerek Lojistik Çalışanları Derneği 

(LOÇADER) hesabına (TR060001500158007306673341) aktarılması hususunu arz ve muvafakat ediyorum. Üye 

olduğum TCDD Taşımacılık A.Ş. Lojistik Çalışanları Derneğine ait borçlarımın maaşımdan kesilebilmesi için bankanıza 

verdiğim otomatik ödeme talimatının iptal edilebilmesi için düzenlenecek dilekçenin dernek onayı ile geçerli olabilmesi 

için muvafakat ederim.  

Yukarıdaki yazılı bilgiler ve aşağıdaki imza şahsıma aittir. ……/……/20…. 

 

Üye Adı Soyadı, İmza 

 

  …………………………… 

 

 

 

 

LOÇADER Genel Başkanı 

  
Zafer ORUÇ 

 

 

 

 

LOÇADER Genel Sekreteri 

 
Erhan BİLGİÇ 

 

 

 

 

YÖNETİM KARAR TARİHİ:   ……/……/20…. YÖNETİM KARAR NO:  ………… - ………… 

   FOTOĞRAF 


