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Sınıflandırma: Tasnif Dışı 

  

İLLER BANKASI ANONİM ŞİRKETİ   

İLGİLİ KİŞİ BAŞVURU FORMU 

1. GENEL AÇIKLAMALAR 

6698 sayılı Kişisel Verilerin Korunması Kanunu’nda (“Kanun”) ilgili kişi olarak tanımlanan kişisel veri 

sahiplerine (“İlgili Kişi”), Kanun’un 11. maddesinde kişisel verilerinin işlenmesine ilişkin belirli haklar 

tanınmıştır. 

Kanun’un 13. maddesinin 1. fıkrası ve Veri Sorumlusuna Başvuru Usul ve Esasları Hakkında Tebliğ 

(“Tebliğ”) hükümleri uyarınca, taleplerinizi, kimliğinizi tespit edici gerekli bilgiler ve kullanmak 

istediğiniz hakkınıza yönelik açıklamalarınızla birlikte Tebliğ’de öngörülen başvuru usullerine uygun 

olarak iletmeniz durumunda talebiniz niteliğine göre en kısa sürede ve en geç 30 (otuz) gün içinde 

sonuçlandırılacaktır. Yanıtlarımız işbu Başvuru Formu’ndaki seçiminize göre Kanun’un 13. maddesi 

hükmü gereğince yazılı veya elektronik ortamdan tarafınıza ulaştırılacaktır. Başvurular için herhangi bir 

ücret alınmamakla birlikte, söz konusu taleplerin sonuçlandırılmasının ayrıca bir maliyeti gerektirmesi 

hâlinde, ilgili kişiden Kişisel Verileri Koruma Kurulu tarafından belirlenen tarifedeki ücret talep 

edilebilecektir. 

 

Taleplerinizi, yazılı olarak veya kayıtlı elektronik posta (KEP) adresi, güvenli elektronik imza, mobil 

imza ya da tarafınızca İller Bankası Anonim Şirketi’ne (“Kurum”) daha önce bildirilen ve Kurum 

sistemlerinde kayıtlı bulunan elektronik posta adresini kullanmak suretiyle Kurum’a iletebilirsiniz. 

Aşağıda, başvuruların ne şekilde Kurum’a ulaştırılacağına ilişkin bilgilere yer verilmiştir. Konuya 

ilişkin bilgi ve belgelerin başvuruya eklenmesi gerekmektedir. 

 

Başvuru Yöntemi Başvurunun Yapılacağı Adres Başvuru Gönderiminde 

Belirtilecek Bilgi 

Şahsen başvuru (İlgili 

kişinin başvuru adresine 

bizzat gelerek kimliğini 

tevsik edici belge ile 

başvurması) 

 

Emniyet Mahallesi Hipodrom 

Caddesi No:9/21 

Yenimahalle/ANKARA 

Zarfın üzerine “Kişisel Verilerin 

Korunması Kanunu Kapsamında 

Bilgi Talebi” yazılacaktır. 

Noter aracılığı veya İadeli 

Taahhütlü Mektup ile 

tebligat 

Emniyet Mahallesi Hipodrom 

Caddesi No:9/21 

Yenimahalle/ANKARA 

Tebligat zarfına “Kişisel 

Verilerin Korunması Kanunu 

Kapsamında Bilgi 

Talebi” yazılacaktır. 

Kayıtlı elektronik posta 

(KEP) adresi, güvenli 

elektronik imza, mobil 

imza ya da sistemimizde 

yer alan e-posta adresiniz 

aracılığıyla, 

 

 

illerbankasi@hs01.kep.tr  

E-posta iletisinin konu 

bölümüne, “Kişisel Verilerin 

Korunması Kanunu Kapsamında 

Bilgi Talebi” yazılacaktır. 

 

Bu formun ve talebinizin niteliğine göre sizlerden istenen bilgi ve belgelerin eksiksiz ve doğru olarak 

tarafımıza sağlanması gerekmektedir. İstenilen bilgi ve belgelerin gereği gibi sağlanmaması durumunda 

http://www.resmigazete.gov.tr/eskiler/2018/03/20180310-6.htm
mailto:illerbankasi@hs01.kep.tr
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Kurum’umuz tarafından talebinize istinaden yapılacak araştırmaların tam ve nitelikli şekilde 

yürütülmesinde aksaklıklar yaşanabilecektir.  

Başvurunun incelenmesi için gerekli bilgi ve belgelerin eksik olması durumunda tarafınızla iletişime 

geçilerek bu bilgi ve belgelerin en kısa sürede sağlanması talep edilecektir. Bu bilgi ve belgeler gereği 

gibi sağlanana kadar başvuru değerlendirme süresi olan 30 (otuz) gün durmuş sayılacaktır. Bu durumda 

kanuni haklarımız saklıdır. Bu nedenle, ilgili formun talebinizin niteliğine göre eksiksiz ve gerekli tüm 

bilgileri ve belgeleri içerecek şekilde gönderilmesi gerekmektedir. 

2. İLGİLİ KİŞİNİN BİLGİLERİ VE TALEP KONUSU 

Yapmış olduğunuz başvurunuzla ilgili kişiyi tanımlayabilmemiz ve talebinizin niteliğine göre 

Kurum’umuz bünyesinde gerekli araştırmaları yapabilmemiz için aşağıdaki bilgilerin sağlanması 

gerekmektedir. Bununla birlikte aşağıda belirtilen iletişim bilgileriniz, sizlerden başvurunuzla ilgili daha 

detaylı bilgi alabilmek, sizleri inceleme süreçlerimiz hakkında bilgilendirmek, başvuru sonuçlarınızı 

güvenli bir şekilde iletmek amacıyla da talep edilmektedir.  

Adı –Soyadı   

  

 

T.C. Kimlik Numarası  

(Yabancılar için uyruğu, pasaport 

numarası veya varsa kimlik numarası) 

 

Tebligata Esas Yerleşim Yeri veya 

İş Yeri Adresi 

 

Telefon ve Faks Numarası  

Kurum ile Olan İlişkiniz 

  

☐ Çalışan Adayı  ☐ Mevcut Çalışan          

 ☐ Eski Çalışan          ☐  Ziyaretçi                 

☐ İş Ortağı (Tedarikçi vb.) 

 

☐  Diğer (……………………………….) 

 

 

Lütfen Kanun’un 11. maddesi kapsamındaki hangi talep hakkına başvurduğunuzu ve talebinizi 

ayrıntılı olarak belirtiniz. Başvurunuza dayanak göstermek istediğiniz belge varsa belirterek bu 

forma ekleyiniz.  

 

 Kurum’un tarafıma ait kişisel veri işleyip işlemediğini öğrenmek istiyorum 

 Eğer Kurum tarafıma ait kişisel veri işlemekte ise bu veri işleme faaliyetleri hakkında bilgi 

talep ediyorum. 

 Eğer Kurum tarafıma ait kişisel veri işlemekte ise bunların işlenme amacını ve işlenme amacına 

uygun kullanılıp kullanmadığını öğrenmek istiyorum. 

 Kurum tarafıma ait kişisel verileri yurtiçinde veya yurtdışında üçüncü kişilere aktarmakta ise 

bu üçüncü kişileri bilmek istiyorum. 

 Kişisel verilerimin eksik veya yanlış işlendiği düşünüyorum ve bunların düzeltilmesini 

istiyorum. 
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 Kurum tarafından işlenmekte olan tarafıma ait kişisel verilerin işlenme sebeplerinin ortadan 

kalktığını düşünerek bu verilerimin seçilecek uygun bir yöntem ile (silme, yok etme veya 

anonim hale getirilme) imhasını talep ediyorum. 

 Kurum tarafından eksik ve yanlış işlendiğini düşündüğüm tarafıma ait kişisel verilerin Kurum 

tarafından aktarılan üçüncü kişiler nezdinde de düzeltilmesini istiyorum.  

 Düzeltilmesini, silinmesini veya yok edilmesini talep ettiğim tarafıma ait kişisel verilerin 

Kurum tarafından aktarılan üçüncü kişiler nezdinde de düzeltilmesini, silinmesini veya yok 

edilmesini istiyorum. 

 Kurum tarafından işlenmekte olan tarafıma ait kişisel verilerin münhasıran otomatik sistemler 

vasıtasıyla analiz edildiğini ve bu analiz neticesinde şahsım aleyhine bir sonuç doğduğunu 

düşünmem nedeniyle bu sonuca itiraz ediyorum.  

 Kurum tarafından işlenmekte olan kişisel verilerin kanuna aykırı olarak işlenmesi nedeniyle 

uğradığım zararın giderilmesini talep ediyorum. 

 

Talebinize ilişkin açıklamalarınız: 

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

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

 

3. İLGİLİ KİŞİNİN  BEYANI: 
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Yukarıda belirttiğim talepler doğrultusunda, Kurum’unuza yapmış olduğum başvurumun Kanun’un 13. 

maddesi uyarınca değerlendirilerek tarafıma bilgi verilmesini talep ederim. İşbu Başvuru Formu ile 

tarafınıza sağlamış olduğum belge ve bilgilerimin doğru ve güncel olduğu, şahsıma ait olduğunu, yer 

verilen bilgilerin doğru ve güncel olmaması ya da yetkisiz bir başvuru yapmış olmam halinde Kurum’un 

sorumluluğunun olmadığını kabul, beyan ve taahhüt ederim.  

 

☐ Cevabın Başvuru Formu’nun 2. bölümünde belirttiğim ikametgâh adresime gönderilmesini istiyorum. 

☐ Cevabın Başvuru Formu’nun 2. bölümünde belirttiğim elektronik posta adresime gönderilmesini 

istiyorum, 

☐ Cevabı elden teslim almak istiyorum. 

(Vekâleten teslim alınması durumunda noter tasdikli vekâletnamenin veya yetki belgesinin mevcut 

olması ve işbu Başvuru Formu’na eklenmesi gerekmektedir.) 

 

Başvuru Tarihi:  

Başvuran Adı Soyadı: 

İmza: 

 


