Uzman Klinik Psikolog Cagdas TUMER
Veri sorumlusuna Basvuru Formu

Isbu Basvuru Formu 6698 sayili Kisisel Verilerin Korunmasi Kanunu’nun ilgili hiikiimleri uyarinca
yapilacak bagvurulari talebiniz dogrultusunda degerlendirebilmek ve yasalsiiresiigerisinde ivedilikle tarafiniza doniis
saglayabilmek adina, verisorumlusu sifatiyla Uzman Klinik Psikolog Cagdas TUMER tarafindan hazirlanmistir. isbu
Bagvuru Formu bir sekil sarti amaciyla degil siz degerli basvurulariniza kolaylikla saglama maksadiyh
diizenlenmistir. Kanun’un 11. maddesinde belirtilen haklardan kullanmak istediginiz hakkiniza yoénelik
aciklamalariniz1 igeren talebinizi asagida yer alan basvuru formunu doldurmak suretiyle ya da tarafinizca
hazirlanacak alternatif bir metin ile (Veri Sorumlusu Bagvuru Usulleri Hakkinda Teblig uyarinca tagimasi zorunlu
unsurlan icermelidir.) imzah bir niishasinin, Ismetpasa Mah. Setboyu Cad. No:85-87 D:4 Merkez/Canakkale
adresine; bizzat elden, noter kanahyla ya da Kanun’da belirtilen dier yontemler ile ulastirabilirsiniz.

Basvuran kisinin 1lgili Kisi disinda bir iiciincii kisi olmasi halinde, ilgili kisi adina isbu basvuruyu yapmayi
hakli kilan gerekceye iliskin (Vekalet iligkisi, vesayet/velayetiligkisi gibi) belgelerin s6z konusu basvurularin ekinde
gonderilmesi gerekmektedir.

VERISORUMLUSUNA BASVURU FORMU

A. Basvuru Sahibinin (ilgili Kisinin) fletisim Bilgileri:
Isim ve Soyisim:

T.C. Kimlik Numarast:

Telefon numarasy/Faks numarasi:

Elektronik posta adresi: (Belirtmeniz halinde size daha hizli yanit verebilecegiz.)
Adresi:

B. Lutfen Damismanhk Merkezimiz ile olan iliskinize dair asagida sizin

icin uygun olan secenegi isaretleyerek, mevcut iligkinin halen devam edip
etmedigini belirtiniz.

Danisan

Ziyaretgi

Mevcut Calisan

Eski Calisan

Calisan Aday/Ozgegmis Paylasimi Yapan

D00 000

Diger (Seceneklerin mevcut iliskinizi agiklamada yetersiz kaldigini diisiiniiyorsaniz litfen
aciklaymiz.)

Yukanda sirketimize sunmus oldugunuz kisisel verileriniz, igbu Bagvuru Formu’nun degerlendirilebilmesi,
size en kisa siirede doniis saglanabilmesive sizinle bu konuda iletisime gegilebilmesi amaciyla alinmakta olup,baska
amaclarla veriiglemeye konu olmayacagini belirtmek isteriz.

C. Liitfen KVK Kanunu kapsamindaki talebinizi belirtiniz:




D. Liitfen basvurunuza verecegimiz yanitin tarafiniza bildirilme yontemini asagida
seciniz:

O  Adresime gonderilmesini istiyorum. (Hetisim_Bilgilerimde Belirtmis Oldugum)

O E-posta adresime gonderilmesini istiyorum. (Iletisim Bilgilerimde Belirtmis Oldugum)

O Eldenteslim almak istiyorum. (Teslimin 3. kisi tarafin teslim alinmasinin istenmesi
halinde aradaki yasal iligskiyi belgeleyen evraklarin sunulmasi zorunludur.)

Yukaridaki Bagvuru Formunu doldurmak ve imzalamak suretiyle Uzman Klinik Psikolog
Cagdas TUMER e iletmis oldugunuz basvurunuz, Kanun’un 13/2. maddesi geregince, talebin
niteligine gore, talebinizin tarafimiza ulastig1 tarihten itibaren en kisa siirede ve en ge¢ otuz giin
icinde tcretsiz olarak sonuglandirilacaktir. Ancak, islemin ayrica bir maliyeti gerektirmesi
halinde, Kisisel Verilerin Korunmasi Kurulu tarafindan belirlenen tarifedeki ticret alinabilecektir.

Isbu “Veri Sorumlusuna Basvuru Formu”nda tarafmiza saglanms oldugunuz bilgi ve
belgelerin dogru, glincel olmamasi ya da yetkisiz temsilci yoluyla basvuru yapilmasi halinde
sirketimiz, s6z konusu usule aykir1 basvurulardan kaynakli taleplerden dolayr mesuliyet kabul
etmemektedir.

Basvuru Sahibi (ilgili Kisi)
Adi Soyadi :
Basvuru Tarihi

imza




