OXFORD HOUSE COLLEGE EGiTiM HiZMETLERI LTD. STi.
BASVURU FORMU

6698 Sayil 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’Gncu maddesinin birinci fikrasi uyarinca; veri
sorumlusu olan Sirketimize bu haklara iliskin olarak yapilacak basvurularin
yazih olarak veya Kisisel Verilerin Korunmasi Kurulu (“Kurul”) tarafindan
belirlenen diger yontemlerle tarafimiza iletiimesi gerekmektedir.

Bu cercevede “yazili” olarak Sirketimize yapilacak basvurular, isbu formun
ciktisi alinarak;

e Basvuru Sahibi’'nin sahsen basvurusu ile,
e Noter vasitasiyla,

e Basvuru Sahibi'nce 5070 Sayili Elektronik imza Kanununda tanimli
olan “guvenli elektronik imza” ile imzalanarak Sirket kayitli elektronik
posta adresine gonderilmek suretiyle, tarafimiza iletilebilecektir.

Asagida, yazili basvurularin ne sekilde tarafimiza ulastirilacagina iliskin
yazili basvuru kanallar 6zelinde bilgiler verilmektedir.

Basvuru adresi su sekildedir: Asmali Mescit Mahallesi, Kallavi Sokak Neon
Apartmani No:1 Kat:3 Beyoglu - Istanbul - Turkiye

Ayrica, Kurul'un belirleyecegi diger yontemler duyurulduktan sonra bu
yontemler Gzerinden de basvurularin ne sekilde alinacagi Sirketimizce
duyurulacaktir.

1. Tarafimiza iletilmis olan basvurulariniz KVK Kanunu’'nun 13’Gncu
maddesinin 2’inci fikrasi geregince, talebin niteligine gore talebinizin
bizlere ulastigi tarihten itibaren otuz gun icinde yanitlandirilacaktir.
Yanitlarimiz ilgili KVK Kanunu’nun 13’Gncd maddesi hikmU geregince yazil
veya elektronik ortamdan tarafiniza ulastirllacaktir.

A. Basvuru Sahibi iletisim bilgileri:

isim:

Soy isim:




TC Kimlik Numarasi:

Telefon Numarasi:

E-posta:

(Belirtmeniz halinde size daha hizli yanit verebilecegiz.)

Adres:

B. Lutfen Sirketimiz ile olan iliskinizi belirtiniz. (MUsteri, is ortagi, calisan

adayi, eski calisan, ucuncu taraf firma calisani, hissedar gibi)
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2T o o o PP TRRPPRN

10 U PP
O is Basvurusu / Ozgecmis Paylasimi
Yaptim

O Eski Calisanim Tarin o

Calistigm |

YiIllar @ o )

............ ] [0 Ucuncu Kisi Firma Calisaniyim

Diger: .o Lutfen calistiginiz firma ve pozisyon bilgisini
belirtiniz ..o




D. Litfen basvurunuza verecegimiz yanitin tarafiniza bildirilme yontemini
seciniz:

. Adresime gonderilmesini istiyorum.
. E-posta adresime gonderilmesini istiyorum.

(E-posta yontemini secmeniz halinde size daha hizli yanit
verebilecegiz.)

. Elden teslim almak istiyorum.
(Vekaleten teslim alinmasi durumunda noter tasdikli vekalethame
veya yetki 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 siresinde cevap
verilebilmesi icin tanzim edilmistir. Hukuka aykiri ve haksiz bir
sekilde veri paylasimindan kaynaklanabilecek hukuki risklerin
bertaraf edilmesi ve 6zellikle kisisel verilerinizin givenliginin
saglanmasi amaciyla, kimlik ve yetki tespiti icin Sirketimiz ek evrak
ve malumat (Nufus cizdani veya surucu belgesi sureti vb.) talep
etme hakkini sakl tutar. Form kapsaminda iletmekte oldugunuz
taleplerinize iliskin bilgilerin dogru ve glincel olmamasi ya da
yetkisiz bir basvuru yapilmasi halinde Sirketimiz, s6z konusu yanlis
bilgi ya da yetkisiz basvuru kaynakli taleplerden dolaylr mesuliyet
kabul etmemektedir.

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






