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AVUSTRALYA ATATÜRK KÜLTÜR MERKEZİ 
ÜYELİK BAŞVURU FORMU 

ÜYELİK ADAY BİLGİLERİ 

Adı, Soyadı: 

Doğum Tarihi: Ev Telefonu: Cep Telefonu: 

Ev Adresi: 

Şehir: Eyalet: Posta Kodu: 

Meslek: Email: Web Sayfası: 

Üye Olduğunuz Başka Dernekler Kuruluşlar:  

Avustralya Atatürk Kültür Merkezi’ne Üyelik Başvuru Sebebiniz: 
 
 

İŞ BİLGİLERİ 

İşveren Şirket İsmi: 

İş Adresi: 

Şehir: Eyalet: Posta Kodu: 

İş Telefonu: İş Faxı: Email: 

İş Görevi (Pozisyon): 

 

Yıllık Üyelik Ödentisi:  $20AUD 

İMZA 

Avustralya Atatürk Kültür Merkezi Yönetim Kurulu’na; 
 
Avustralya  Atatürk Kültür Merkezi tüzüğünü okudum ve anladım. Tüzükte öngörülen nitelikleri taşıyor, amacını içtenlikle benimsiyorum. Bu amaca 
uygun davranmaya özen göstereceğim. Tüzük gereği yıllık üyelik ödentisini vermeyi üstleniyorum. Avustralya  Atatürk Kültür Merkezi’nin üyelik 
başvurumu inceleyeceğini, kabul yada red kararı verebileceğini vede karar hakkında gerekçe göstermekle yükümlü olmadığını kabul ediyorum. Üyelik 
başvurumun incelenip kabul edilmesini saygılarımla arz ederim. 
 

İmza (Başvuran): Tarih: 

Başvurunuzun kabul edilmemesi durumunda ödenilen üyelik ödentisi geri verilecektir. 

Posta ile başvuru adresi: Australian Ataturk Cultural Centre Incorporated, PO BOX 1147 Auburn NSW 2144. 

ÜYELİK ADAYINI ÖNEREN AVUSTRALYA ATATÜRK KÜLTÜR MERKEZİ ÜYELERİ 

Adı, Soyadı: 
İmza: 
 

Adı, Soyadı: İmza: 
 

 
…………………………………………………………………………………………………………..’nin başvurusu incelenmiştir. Üye olmasını engelleyen bir durum yoktur. 
 

YÖNETİM KURULU KARARI 

Üyelik Başvuru Kararı: KABUL EDİLDİ  ☐ KABUL EDİLMEDİ  ☐ 

Üyelik Numarası: Karar Tarihi: 

İmza Başkan: Tarih: 

İmza Başkan Yardımcısı: Tarih: 

İmza Sekreter: Tarih: 

İmza Sayman: Tarih: 

İmza Yönetim Kurulu Üyesi: Tarih: 

(Başvuranın Adı, Soyadı) 
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AUSTRALIAN ATATÜRK CULTURAL CENTRE INCORPORATED 
MEMBERSHIP APPLICATION FORM 

MEMBER PERSONAL INFORMATION 

Name, Surname: 

Date of Birth: Home Phone: Mobile Phone: 

Home Address: 

City: State: Postcode: 

Occupation: Email: Web Page: 

Name/s of membership to other organisations:  

Reason for membership to Australian Atatürk Cultural Centre Incorporated: 
 
 

MEMBER WORK INFORMATION 

Employer: 

Employer Address: 

City: State: Postcode: 

Work Phone: Work Fax: Email: 

Position: 

 

Annual Membership Free:  $20AUD 

SIGNATURE 

Attention to the Council of Australian Atatürk Cultural Centre Incorporated; 
 
I have read and understood the constitution of Australian Atatürk Cultural Centre Incorporated. I carry the necessary membership attributes required 
in the constitution and sincerely embrace its purpose and objectives. I will pay special attention to act according to constitution purpose and 
objectives. I undertake to provide annual membership fee with accordance to the constitution. I understand Australia Atatürk Cultural Centre 
Incorporated will examine my application and is not obliged to show justification of the decision of acceptance or rejection decision. I hereby 
respectfully request for my application to be examined and accepted. 

Signature (Applicant): Date: 

Annual membership fee will be returned in case your application is not accepted. 

Postal Address: Australian Ataturk Cultural Centre Incorporated, PO BOX 1147 Auburn NSW 2144. 

REFEREES OF APPLICANT FROM AUSTRALIAN ATATÜRK CULTURAL CENTRE INCORPORATED CURRENT MEMBERS 

Name, Surname: 
Signature: 
 

Name, Surname: Signature: 
 

 
………………………………………………………………………… application has been considered and there is nothing to prevent him/her from being a member. 
 

OFFICE USE ONLY - DECISION OF COUNCIL 

Decision of Membership Application: ACCEPTED ☐ NOT ACCEPTED ☐ 

Membership Number: Decision Date: 

Signature of President: Date: 

Signature of Vice President: Date: 

Signature of Secretary: Date: 

Signature of Accountant: Date: 

Signature of Council Member: Date: 

(Name of Applicant) 


