
Suomen Kuljetus ja Logistiikka SKAL ry 

Veteraanimerkkiesitys 

 
Esitämme, että alla mainitulle aktiivisesta yritystoiminnasta vetäytyneelle kuljetusyrittäjälle 
myönnettäisiin Suomen Kuljetus ja Logistiikka SKAL ry:n Veteraanimerkki. 
 

Henkilön nimi 

 

Syntymäaika SKAL:n jäsennumero 

Jakeluosoite 

 

Postinumero Postitoimipaikka 

 

 

 
Harjoittanut ammattimaista autoliikennettä liikenneluvalla vuosina 19_____ - _________ 
 

 
Luopunut aktiivisesta yritystoiminnasta vuonna __________ 

Myynyt yrityksen 
 
Sukupolvenvaihdos 

Muu syy 
 
Edelleen osakkaana yrityksessä 

 
Ollut yhdistyksemme jäsenyrittäjänä vuosina 19______ - __________ 
 
Ollut jäsenenä jossain muussa SKAL:n jäsenyhdistyksessä:  
 
yhdistyksen nimi _______________________________________________  19______ - ______ 

 

Merkki luovutetaan _____ / _____ 20____ 
 

Edellä esittämämme tiedot vakuutamme oikeiksi 
 
Yhdistys ja päivämäärä _________________________________________________  _____/_____20____ 

Puheenjohtaja 
 
  

 
 
 
 
 
 
Allekirjoitus:  

Sihteeri (merkki lähetetään sihteerille) 
 
 

 
Osoite 

 
 

 
 
Puhelinnumero _____________________________ 
 
Allekirjoitus: 

 
Merkkiesitys toimitetaan sähköpostilla: salla.laurin@skal.fi tai postitse: Suomen Kuljetus ja Logistiikka SKAL ry,  
Salla Laurin, Nuijamiestentie 7, 00400 Helsinki. 
 
Varataan liiton merkinnöille 

 
Merkki myönnetty, nro ___________ 
 
 

Merkkiä ei myönnetty 
 

 
Päiväys _____/_____ 20_____ 
 
Toimitusjohtaja_____________________________ 
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