VERI SAHiBi BASVURU FORMU
GENEL AGIKLAMALAR

6698 Sayili Kisisel Verilerin Korunmasi Kanunu’nda (“KVK Kanunu”) ilgili kisi olarak tanimlanan kisisel
veri sahiplerine (“Bundan sonra “Basvuru Sahibi” olarak anilacaktir), KVK Kanunu’'un 11’inci
maddesinde kisisel verilerinin islenmesine iliskin birtakim taleplerde bulunma hakki taninmistir.

KVK Kanunu’nun 13’lUnci maddesinin birinci fikrasi uyarinca; veri sorumlusu olan Sirketimize bu
haklara iliskin olarak yapilacak basvurularin yazili olarak veya Kisisel Verilerin Korunmasi Kurulu
(“Kurul”) tarafindan belirlenen diger yontemlerle Sirketimize iletilmesi gerekmektedir.

Bu cercevede “yazili” olarak Sirketimize yapilacak basvurular, isbu formun ¢iktisi alinarak asagida
belirtilen yontemlerle veya Kurul tarafindan belirlenen diger yontemlerle yapilabilecektir;

1. Sahsen Bagvuru:

Basvuru sahibinin Universiteler Mah. 1597 Cad. No:3/92 Cankaya/ANKARA adresine bizzat gelerek
kimligini gosterir resmi belge ile basvurmasi.

Not: Zarfin lizerine “6698 sayili KVK Kanunu Kapsaminda Bilgi Talebi”
yazilmahdir.
2. Noter Vasitasi ile Tebligat:

Basvuru sahibinin Universiteler Mah. 1597 Cad. No:3/92 Cankaya/ANKARA adresine noter araciligiyla
tebligat gondermesi

Not: Tebligat Zarfina “6698 sayili KVK Kanunu Kapsaminda Bilgi Talebi”
yazilmalidir.
3. Kayith Elektronik Posta (KEP) Yoluyla Basvuru:

Sirketimizin kvkk.bilgi@bilsigorta.com.tr e-posta adresine ve/veya bilsigortabrokerligi@hs03.kep.tr KEP
adresine konusu “6698 sayili KVK Kanunu Kapsaminda Bilgi Talebi” olan e-postanin glivenli elektronik

imza ile imzalanarak gonderilmesi yeterlidir.

Belirtilen usulde iletilen basvurulariniz KVK Kanunu’nun 13’tinci maddesinin 2’inci fikrasi geregince,
talebin niteligine gore talebinizin bizlere ulastigl tarihten itibaren otuz giin icinde yanitlandirilacaktir.
Yanitlarimiz ilgili KVK Kanunu’nun 13’linci maddesi hiikmi geregince yazili veya elektronik ortamdan
tarafiniza ulastirilacaktir.
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VERI SAHiBi BASVURU FORMU

1. Basvuru Sahibi iletisim Bilgileri:

Adi:

Soyadi:

TC Kimlik No:

Telefon No:

E-Posta:

(Belirtmeniz halinde size daha
hizli yanit verebiliriz)

Adres:

2. Lutfen bilgi talep ettiginiz sirketi belirtiniz;

3. Sirketimiz ile olan iliski durumunuzu seginiz:

Musteri Eski calisan

Tedarikgi ise giris tarihiz...c.c........
is ortag isten cikis tarihi:..............
CV Sahibi Ziyaretgi

4. Liitfen basvurunuza verilecek cevabin tarafiniza bildirilme yéntemini seginiz:
E-posta adresime gonderilsin.
iletisim Bilgileri alaninda belirttigim adrese génderilsin.

Elden teslim almak istiyorum.(vekaleten teslim alinmasi durumunda noter tasdikli
vekaletname ya da yetki belgesi gereklidir)
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5. KVKK kapsamindaki basvuru nedeninizi agiklayiniz:

isbu basvuru formu, Sirketimiz ile olan iliskinizi tespit ederek, varsa, Sirketimiz tarafindan islenen
kisisel verilerinizi eksiksiz olarak belirleyerek, ilgili basvurunuza dogru ve kanuni siresinde cevap
verilebilmesi i¢in tanzim edilmistir. Hukuka aykiri ve haksiz bir sekilde veri paylasimindan
kaynaklanabilecek hukuki risklerin bertaraf edilmesi ve 06zellikle kisisel verilerinizin glivenliginin
saglanmasi amaciyla, kimlik ve yetki tespiti icin Sirketimiz ek evrak ve malumat (Nifus clizdani veya
siricu belgesi sureti vb.) talep etme hakkini sakh tutar. Form kapsaminda iletmekte oldugunuz
taleplerinize iliskin bilgilerin dogru ve giincel olmamasi ya da yetkisiz bir basvuru yapilmasi halinde
Sirketimiz, s6z konusu yanlis bilgi ya da yetkisiz basvuru kaynakli taleplerden dolayr mesuliyet kabul

etmemektedir.
Kisisel Veri Sahibinin;

Adi Soyadi: Basvuru Tarihi: imza:

Bil Sigorta ve Reasiirans Brokerligi A.S. Form No: BS-KVKK-19  ilk Yayim Tarihi: 01.10.2020 Revizyon Tarihi: Revizyon No:00



