KINAY TASIMACILIK VE LOJISTIK A.S.
VERIi SAHiBi BASVURU FORMU

1. Basvuru Yontemi
6698 sayili Kisisel Verilerin Korunmasi Kanununun 11. Maddesinde sayilan haklariniz  kapsamindaki
basvurularinizi, Kanunun 13. maddesi ve Veri Sorumlusuna Basvuru Usul ve Esaslari HakkindaTebligin 5.
maddesi geregince, isbu form ile ve asagida aciklanan yontemlerden biriyle Sirketimize iletebilirsiniz.

BASVU BASVURU BASVURUDA
RU YAPILACAK GOSTERILECEK BILGI
YONTE ADRES
. Yazilh Islak imzali Balmumcu Mah. Zarfin/tebligatin Gzerine
Olarak sahsen basvuru Morbasan Sok. No:12/1 “Kisisel Verilerin
Basvuru veya Noter Besiktas-istanbul Korunmasi Kanunu
vasitasiyla Kapsaminda Bilgi Talebi”
. Kayith Kayith kinaytasimacilik@hs01.k E-posta’nin konu
Elektroni elektronik ep.tr kismina “Kisisel Verilerin
k Posta posta (KEP) Korunmasi Kanunu Bilgi
(KEP) adresi ile Talebi” yazilacakdtr.
Sirketimizin kvkk.ktl@kinaygroup.co E-posta’nin konu
Sistemimiz sisteminde m kismina “Kisisel Verilerin
de bulunan kayith bulunan Korunmasi Kanunu Bilgi
Elektronik elektronik Talebi” yazilacaktir.
Posta Adresi posta
ile Basvuru adresiniz
kullanilmak
. Sistemimizde Mobil imza/e- kvkk.ktl@kinaygroup.co E-posta’nin konu
Bulunmayan imza icerecek m kismina “Kisisel Verilerin
Elektronik bicimde Korunmasi Kanunu Bilgi
Posta Adresi Sirketimizin Talebi” yazilacaktr.
ile Basvuru sisteminde
bulunmayan
elektronik
posta
adresinizi
kullanmak

Tarafimiza iletilmis olan basvurulariniz Kanun’un 13’Ginci maddesinin 2’inci fikrasi geregince, talebinizin
bizlere ulastigi tarihten itibaren, talebin niteligine gore, otuz giin icinde cevaplanacaktir. Cevaplar, ilgili
Kanun’un 13’Gnct maddesi hiikkmi geregince yazili veya elektronik ortam yoluyla tarafiniza ulastirilacaktir.



2. Kimlik ve iletisim Bilgileriniz
Litfen sizinle iletisime gecebilmemiz ve kimliginizi dogrulayabilmemiz adina asagidaki alanlari doldurunuz.

Ad-Soyadi

T.C. Kimlik Numarasi /
Diger Ulke Vatandaslari
icin Pasaport Numarasi
veya Kimlik Numarasi

Tebligata Esas Yerlesim
Yeri Adresi / s Yeri Adresi

Cep Telefonu

Telefon Numarasi

Faks Numarasi

E-posta Adresi

3. Liitfen Sirketimiz ile olan iliskinizi belirtiniz. (Mtisteri, is ortagi, calisan adayi, eski calisan, tictincti
taraf firma calisani, hissedar gibi)

] Musteri [ Is ortag
O Ziyaretci O Diger:

Sirketimiz icerisinde iletisimde oldugunuz Birim.......................

weeerennennes KONUL Lottt s srre e st e ere s e se s seeerean s s sesseesnnnnnne
Eski Calisanim is Basvurusu / Ozgecmis Paylasimi Yaptim
CaliStIZIM YIIQY ¢ eueneneeeeeeeeeeeeeeeeeenenvesveeeeseees [TAFTN D ettt cre v eveesvess s nsennes
Diger: Uciinci Kisi Firma Calisantyim

Litfen calistiginiz firma ve pozisyon bilgisini
belirtiniz




4, Liitfen Kanun kapsamindaki talebinizi detayli olarak belirtiniz:

5. Liitfen basvurunuza verecegimiz cevabin tarafiniza bildirilme y6ntemini seciniz:
] Adresime gonderilmesini istiyorum.
[0 E-posta adresime génderilmesini istiyorum.
(E-posta yéntemini secmeniz hdlinde size daha hizli yanit verebilecegiz.)
[0 Elden teslim almak istiyorum.
(Vekaleten teslim alinmasi durumunda noter tasdikli vekdalethame veya vyetki
belgesi olmasi gerekmektedir.)

isbu basvuru formu, Sirketimiz ile olan iliskinizi tespit ederek, varsa, Sirketimiz tarafindan
islenen kisisel verilerinizi eksiksiz olarak belirleyerek, ilgili basvurunuza dogru ve kanuni siiresinde
cevap verilebilmesi icin tanzim edilmistir.

Hukuka aykiri ve haksiz bir sekilde veri paylasimindan kaynaklanabilecek hukuki risklerin
bertaraf edilmesi ve 0Ozellikle kisisel verilerinizin glivenliginin saglanmasi amaciyla, kimlik ve yetki
tespiti icin Sirketimiz ek evrak ve malumat (Nufus clizdani veya striicli belgesi sureti vb.) talep
etme hakkini sakli 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.

Basvuru Sahibi (Kisisel Veri Sahibi) Adi Soyad: :
Basvuru Tarihi :
imza
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