ORTOTEK ORTOPEDI PROTEZ ORTEZ REHABILITASYON
MERKEZI TIC. LTD. STI.
6698 SAYILI KISISEL VERILERIN KORUNMASI KANUNU ILGILI
KISI BASVURU DILEKCESI

ADI SOYADI*

T.C. KIMLIK NUMARASI/UYRUK VE PASAPORT NUMARASI*

TEBLIGATA ESAS YERLESIM YERI / IS YERI ADRESI*

BILDIRIME ESAS E-POSTA ADRESI

BILDIRIME ESAS TELEFON NUMARASI

BILDIRIME ESAS FAKS NUMARASI

TALEP KONUSU*

6698 sayil Kisisel Verilerin Korunmasi Kanunu'nun (‘Kanun”) 11 inci maddesi geregince
hazirlanmis olan isbu form ile ileri siirmis oldugunuz talebinizi acikca paylasip gerekliyse
ek bilgi ve belgelerin bu form ile tarafimiza génderilmesi gerekir. Bagvurunuzu Veri
Sorumlusuna Basvuru Usul ve Esaslari Hakkinda Teblig'in (‘Tebli§") 5 inci maddesi 1 inci
fikrasinda belirtilen vasitalarla Sirketimize iletebilirsiniz. Yanitlarimiz Kanun’un 13 nct
maddesi geregince yazili veya elektronik ortamdan tarafiniza en kisa stire icerisinde
gonderilecektir. Basvuru bedeli, ilgili Tebli§'in 7 inci maddesi geregince tarafinizdan
istenebilecektir.

BASVURUDA BULUNAN ILGILI KiISI

ADI SOYADI*

BASVURU TARIHI*

ISLAK IMZA/ ELEKTRONIK IMZA*

Yukarida yildiz (*) ile isaretlenmis alanlarin doldurulmasi zorunludur.




