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A. GENEL BİLGİLENDİRME  

6698 Sayılı Kişisel Verilerin Korunması Kanunu’nda (“KVK Kanunu”) ilgili kişi olarak tanımlanan 

kişisel veri sahiplerine (“Bundan sonra “Başvuru Sahibi” olarak anılacaktır), KVK Kanunu’un 11’inci 

maddesinde kişisel verilerinin işlenmesine ilişkin birtakım taleplerde bulunma hakkı tanınmıştır. 

KVK Kanunu’nun 13’üncü maddesinin birinci fıkrası uyarınca; veri sorumlusu olan Şirketimize bu 

haklara ilişkin olarak yapılacak başvuruların yazılı olarak veya Kişisel Verilerin Korunması Kurulu 

(“Kurul”) tarafından belirlenen diğer yöntemlerle tarafımıza iletilmesi gerekmektedir. 

Bu çerçevede “yazılı” olarak Şirketimize yapılacak başvurular, işbu formun çıktısı alınarak; 

 Başvuru Sahibi’nin şahsen başvurusu ile 

 Noter vasıtasıyla, 

 Başvuru Sahibi’nce 5070 Sayılı Elektronik İmza Kanununda tanımlı olan “güvenli elektronik 

imza” ile imzalanarak Şirket kayıtlı elektronik posta adresine gönderilmek suretiyle 

tarafımıza iletilebilecek olup; tüm başvurular Türkçe dilinde yapılacaktır. .  

Aşağıda, yazılı başvuruların ne şekilde tarafımıza ulaştırılacağına ilişkin yazılı başvuru kanalları 

özelinde bilgiler verilmektedir 

Başvuru Yöntemi Başvurunun Yapılacağı Adres Başvuru Gönderisinde 
Belirtilecek Bilgi 
 

Şahsen Başvuru 
(Başvuru Sahibinin Şahsen 
gelerek kimliğini tespit edicisi 
belge ile başvurması ) 

Lider Kozmetik / Dilovası OSB 5. 
Kısım Mah. D-5007 Sok. No: 12 
Dilovası – KOCAELİ 

Zarfın Üzerine “Kişisel 
Verilerin Korunması Kanunu 
Kapsamında Bilgi Talebi” 
yazılacaktır 

Noter vasıtasıyla tebligat Lider Kozmetik / Dilovası OSB 5. 
Kısım Mah. D-5007 Sok. No: 12 
Dilovası – KOCAELİ 

Tebligat zarfına; üzerine 
“Kişisel Verilerin Korunması 
Kanunu Kapsamında Bilgi 
Talebi” yazılacaktır 

“Güvenli elektronik İmza” ile 
imzalanarak Kayıtlı Elektronik 
Posta (KEP) Yoluyla 

liderkozmetik@hs01.kep.tr 
 

E-Posta konu kısmına ““Kişisel 
Verilerin Korunması Kanunu 
Kapsamında Bilgi Talebi” 
yazılacaktır. 

Şirketimizin sisteminde kayıtlı 
bulunan elektronik posta 
adresinizi kullanmak suretiyle 

kvkk@liderkozmetik.com E-posta’nın konu kısmına 
“Kişisel Verilerin Korunması 
Kanunu Kapsamında Bilgi 
Talebi” yazılacaktır. 

mailto:liderkozmetik@hs01.kep.tr
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Şirketimizin sisteminde 
bulunmayan elektronik posta 
adresinizi Mobil imza/e-imza 
içerecek biçimde kullanmak 
suretiyle 

kvkk@bliderkozmetik.com E-posta’nın konu kısmına 
“Kişisel Verilerin Korunması 
Kanunu Kapsamında Bilgi 
Talebi” yazılacaktır. 

Ayrıca, Kurul’un belirleyeceği diğer yöntemler mevcut olur ise, Kurul tarafından duyurulduktan sonra 

bu yöntemler üzerinden de başvuruların ne şekilde alınacağı Şirketimizce bildirilecektir. 

Yaptığınız başvuruyu mümkün olan en kısa sürede ve başvurunuzun tarafımıza ulaştığı ve/veya tebliğ 

edildiği tarihten itibaren en geç 30 gün içerisinde yanıtlandıracağız. Ancak talebiniz doğrultusunda 

gerçekleştirilecek işlemin ayrıca bir maliyet gerektirmesi hâlinde, Kurul tarafından belirlenen 

tarifedeki ücret tarafınızdan tahsil edilebilecektir. Tarafımıza sunduğunuz bilgi ve belgelerin eksik 

olması veyahut anlaşılamaz olması halinde başvurunuzu netleştirmek amacıyla sizlerle iletişime 

geçeceğiz. 

B. KİŞİSEL VERİ SAHİBİNİN KİMLİK VE İLETİŞİM BİLGİLERİ 

İsim:   

Soy İsim:   

TC Kimlik Numarası:  

Telefon Numarası: 
 

 

E-Posta Adresi   
 

Tebligata Esas Adres  

Şirketimizle Olan İlişkiniz  (Müşteri, iş ortağı, çalışan adayı, eski çalışan, üçüncü taraf firma 
çalışanı, hissedar gibi) 

 

C. KİŞİSEL VERİ SAHİBİNİN KULLANACAĞI HAKKIN SEÇİMİNE İLİŞKİN BİLGİLER  

(Lütfen talebinize uygun ifadenin yanındaki kutucuğu/kutucukları işaretleyiniz)  

 Şirketinizin hakkımda kişisel veri işleyip işlemediğini öğrenmek istiyorum. 

 Eğer şirketiniz hakkımda kişisel veri işliyorsa bu veri işleme faaliyetleri hakkında bilgi talep 
ediyorum. 

 Eğer şirketiniz hakkımda kişisel veri işliyorsa bunların işlenme amacını ve işlenme amacına 
uygun kullanılıp kullanmadığını öğrenmek istiyorum. 

 Eğer kişisel verilerim yurtiçinde veya yurtdışında üçüncü kişilere aktarılıyorsa bu üçüncü 
kişileri bilmek istiyorum. 

 Kişisel verilerimin eksik veya yanlış işlendiğini düşünüyorum ve bunların düzeltilmesini 
istiyorum. 
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 Eksik ve yanlış işlendiğini düşündüğüm kişisel verilerimin aktarıldığı üçüncü kişiler nezdinde 
de düzeltilmesini istiyorum. 

 Silinmesini talep ettiğim kişisel verilerimin aktarılan üçüncü kişiler nezdinde de silinmesini 
istiyorum 

 Şirketiniz tarafından işlenen kişisel verilerim münhasıran otomatik sistemler vasıtasıyla analiz 
edildiğini ve bu analiz neticesinde şahsım aleyhine bir sonuç doğduğunu düşünüyorum. Bu 
sonuca itiraz ediyorum. 

 

D. TALEP HAKKINDA AÇIKLAMA  

(Lütfen KVK Kanunu kapsamındaki talebinizi ve talebinize konu olan kişisel verileri detaylı olarak 

belirtiniz.) 

…………………..…………….……………………………….……………………………….……………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 

…………………..…………….……………………………….……………………………….……………………………………………………… 
 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

…………………………………………………………………………………………………………………………………………………………… 

 

E. EKLER  

 

Lütfen başvurunuza dayanak göstermek istediğiniz belge varsa belirtiniz 

….……………………………….…………………………………………………………………………..………………………………………

………………………………………………………………………………………………………………………………………………………. 
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F. LÜTFEN BAŞVURUNUZA VERECEĞİMİZ YANITIN TARAFINIZA BİLDİRİLME YÖNTEMİNİ 

SEÇİNİZ 

 Adresime gönderilmesini istiyorum.  

 E-posta adresime gönderilmesini istiyorum.  

 Elden teslim almak istiyorum. (Vekâleten teslim alınması durumunda noter tasdikli vekâletname 

veya yetki belgesi olması gerekmektedir.) 

 

G. BAŞVURU SAHİBİNİN BEYANI 

“İşbu başvuru formu, Şirketimiz ile olan ilişkinizi tespit ederek, varsa, Şirketimiz tarafından işlenen 

kişisel verilerinizi eksiksiz olarak belirleyerek, ilgili başvurunuza doğru ve kanuni süresinde cevap 

verilebilmesi için tanzim edilmiştir. Hukuka aykırı ve haksız bir şekilde veri paylaşımından 

kaynaklanabilecek hukuki risklerin bertaraf edilmesi ve özellikle kişisel verilerinizin güvenliğinin 

sağlanması amacıyla, kimlik ve yetki tespiti için Şirketimiz ek evrak ve malumat (Nüfus cüzdanı veya 

sürücü belgesi sureti vb.) talep etme hakkını saklı tutar. Form kapsamında iletmekte olduğunuz 

taleplerinize ilişkin bilgilerin doğru ve güncel olmaması ya da yetkisiz bir başvuru yapılması halinde 

Şirketimiz, söz konusu yanlış bilgi ya da yetkisiz başvuru kaynaklı taleplerden dolayı mesuliyet kabul 

etmemektedir” olan şirketin beyanını okuyup anladığımı ve kabul ettiğimi beyan ederim. 

 

Başvuru Sahibi (Kişisel Veri Sahibi)   

İsim / Soy İsim  :  

Başvuru Tarihi  : 

İmza  : 
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