ARALIK SIGORTA DESTEK KISISEL VERI IHLALI BASVURU FORMU

A) HAKKINIZDA ‘

Bu basvuruyu yapan kisinin Ad1 ve Soyadi:

Geri doniis yapabilmek igin
E-postasi:
Telefonu:

B) iHLAL HAKKINDA ‘

1. Thial oldugunu diisiindiigiiniiz konu hakkinda bilgi veriniz.

2. ihlalin kaynagi hakkinda diisiinceniz (Birden col wvan secenek bulunmasi halinde hepsini isaretleyiniz)

O Kisisel verilerin yanls alicilara gonderilmesi
0 Belge/cihaz hirsizlig1 veya kaybolmasi

O Verilerin giivensiz ortamlarda depolanmast

0 Zararl yazilimlar
0 Hacklenmek

0 Diger (Cevabinizi detaylandiriniz) :

3. Ihlalden etkilendigini diisiindiigiiniiz kisisel veri kategorileri (Zirden col ivan secenck bulunmasi halinde hepsini isaretleyiniz)

Kisisel Veri

Ozel Nitelikli Kisisel Veri

L IKimlik iletigim  |irk ve Etnik Koken

r Lokasyon 71 [Siyasi Diiglince

L Ozlik _J |Felsefi Inang,

L Hukuki Islem | |Din, Mezhep ve Diger inanglar

r Miisteri Islem n IK1lik ve Kiyafet

L [Fiziksel Mekan Giivenligi | |Dernek Uyeligi

L lislem Giivenligi | |Vakif Uyeligi

C Risk Ydnetimi Finans 7 |Sendika Uyeligi

L Mesleki Deneyim 1 |Saglik Bilgileri

L Pazarlama 1 [Cinsel Hayat

r Gorsel ve Isitsel Kayitlar 71 |Ceza Mahkdmiyeti ve Guvenlik Tedbirleri
1 |Biyometrik Veri
J  |Genetik Veri

C IDiger

Tarafinizca doldurulan igsbu form, Sirket’e ulastiktan sonra derhal incelenecek ve en ge¢ 30 (otuz) giin i¢inde tarafiniza cevap verilecektir.




