Çiftlik Hayvanlarını Koruma Derneği
İlgili Kişi Başvuru Formu

1. Başvuru Yöntemi
6698 sayılı Kişisel Verilerin Korunması Kanunu’nun (“Kanun”) 11. maddesinde sayılan haklarınıza yönelik taleplerinizi, Kanun’un 13. maddesi ile Veri Sorumlusuna Başvuru Usul ve Esasları Hakkında Tebliğ’in 5. maddesi uyarınca, işbu form ile aşağıda açıklanan yöntemlerden biriyle Derneğimize iletebilirsiniz. 
Formu doldurmanız akabinde bizzat dernek merkezimize gelerek ya da noter vasıtasıyla tebligat göndererek bizlere iletmeniz gerekmektedir. Dernek Merkez Adresimiz; Bağlarbaşı Mah. Bağdat Caddesi No: 459 / B Daire: 13 Maltepe / İstanbul’dur. Elektronik olarak göndermek için, formu doldurarak bilgi@kafessizturkiye.com e-posta adresimize gönderebilirsiniz.
2. İlgili Kişi Bilgileri
Lütfen sizinle iletişime geçebilmemiz ve kimliğinizi doğrulayabilmemiz adına aşağıdaki alanları doldurunuz. 
	
İsim – Soy isim
	
:
	


	
T.C. Kimlik Numarası | Pasaport Numarası
	
:
	


	
Tebligata Esas Yerleşim Adresi
	
:
	


	
Cep Telefonu
	
:
	


	
E-posta Adresi
	
:
	



3. Derneğimiz ile İlişkiniz
	Derneğimizle İlişkiniz
	:
	Üye
	Bağışçı
	Çalışan
	Diğer

	
	
	
	
	
	




4. Talep Konusu
	Kişisel verilerinize ilişkin talebinizi aşağıda açıkça yazmanızı rica ederiz. Konuya ilişkin bilgi ve belgeler başvuruya eklenmelidir.

	









5. Yanıtın Tarafınıza Bildirilme Yöntemini Seçiniz
	Yanıtın ikinci bölümünde sağlamış olduğum e-posta adresime gönderilmesini istiyorum.
		




	Yanıtın ikinci bölümünde sağlamış olduğum adrese yazılı gönderilmesini istiyorum.
		





Yukarıda belirttiğim talepler doğrultusunda, Derneğinize yapmış olduğum başvurumun Kanun’un 13. maddesi uyarınca değerlendirilerek tarafıma bilgi verilmesini rica ederim.
İşbu başvuruda tarafınıza sağlamış olduğum bilgi ve belgelerimin doğru ve güncel olduğunu, Derneğinizin başvurumu sonuçlandırabilmek adına ilave bilgi talep edebileceğini ve ayrıca bir maliyet gerektirmesi halinde Kişisel Verileri Koruma Kurulu tarafından belirlenen ücreti ödemem gerekebileceği hususunda aydınlatıldığımı beyan ve taahhüt ederim.
Başvuruda Bulunan İlgili Kişi
Adı Soyadı		:
Başvuru Tarihi		:
İmza			:

 

