POLIFARMA ILAC SAN. Ve TiC. A.S.
VERI SAHIBi BASVURU FORMU

I. FORMUN AMACI VE KAPSAMI

6698 Sayil1 Kisisel Verilerin Korunmasi Kanunu’nun (“KVK Kanunu™) 11. maddesi uyarinca
kisisel veri sahipleri, kisisel verilerine iliskin talepleri i¢in veri sorumlusuna basvurma
hakkina sahiptir. Isbu Bagvuru Formu, kisisel veri sahibi olarak, Polifarma ila¢ San. Ve Tic.
A.S. (“Sirketimiz”) basvurmak ve kisisel verilerinize iliskin haklarimizi kullanmak ig¢in
hazirlanmistir.

Sirketimiz, kisisel veri sahibi veya onun yetkilendirdigi kisi tarafindan gelen talepleri kabul
edebilmektedir.

II. VERI SAHIBi BiLGILERI

Basvurunuzun Sirketimiz tarafindan sonuglandirilmasmi ve sonuclarin sizlere iletilmesini
saglamak amaciyla asagida yer alan bilgilerinizi eksiksiz bir sekilde doldurmaniz
gerekmektedir.

Ad-Soyad

TC Kimlik Numarasi

Adresi

Cep Telefonu

E-posta Adresi

Sirketimizle Olan Iliskiniz .| O Ziyaretgi O Miisteri
O1ls Ortag: O Calisan
OEski Calisan O Calisan Aday1

ODiger:
Sirketmizle Olan Iliskiniz Devam | : | O Devam Ediyor
Ediyor mu? O Sona Erdi

Sirketimiz, burada yer alan bilgilerinizi sadece basvurunuzu degerlendirmek ve
sonuclandirmak amaciyla kullanacak ve olasi bir sikayetin veya uyusmazhigin ¢oziilmesi
amaciyla makul bir siire boyunca saklayacaktir.

III. TALEP EDEBILECEGINIiZ KONULAR

Asagidaki tabloda, kisisel verileriniz bakimindan talep ettiginiz konular1 isaretlemenizi rica
ederiz.




Kisisel verilerimin islenip islenmedigini 6grenmek istiyorum.

Kisisel verilerim isleniyorsa, buna iliskin bilgi talep ediyorum

Kisisel verilerim isleniyorsa, islenme amacini ve islenme amacma uygun
kullanilip kullanmadigini 6grenmek istiyorum.

Kisisel verilerim yurt i¢inde veya yurt disinda ticiincii kisilere aktariliyorsa, I:I
bu ii¢lincii kisileri bilmek istiyorum.

Kisisel verilerimin eksik veya yanlis isleniyorsa bunlarin diizeltilmesini

istiyorum. !

Isleme sebebi ortadan kalkan kisisel verilerimin silinmesini, yok edilmesini
veya anonim hale getirilmesini istiyorum.

Eksik ve yanlis islenen kisisel verilerimin diizeltilmesi talebimin, kisisel

verilerimin aktarildig {igiincii kisilere de bildirilmesini istiyorum.

Kisisel verilerimin silinmesine iligkin talebimin, kisisel verilerimin
aktarildigi ticiincii kisilere de bildirilmesini istiyorum.

Sirketiniz tarafindan islenen kisisel verilerim miinhasiran otomatik I:I
sistemler vasitasiyla analiz edilmekte ve analiz neticesinde sahsim aleyhine
sonug ¢ikarmaktadir. Bu sonuca itiraz ediyorum.

IV.  TALEP HAKKINDA ACIKLAMA

Bagvurunuzu daha iyi sonucglandirabilmek adina yukarida isaretlemis oldugunuz talepleri
detayli olarak agiklamanizi rica ederiz. Talebiniz i¢in gerekli aciklamalarin burada yer
almamas1 sebebiyle olusabilecek hata veya kusurlardan Sirketimiz sorumlu olmayacaktir.

! Eksik veya yanlis islendigini diisiindiigiiniiz kisisel verileri liitfen agiklamada yazmiz.



V. BASVURU YONTEMLERI

Basvurunuz gerceklestirmek i¢in oncelikle isbu Form’u doldurmaniz gerekmektedir. Form’u
imzaladiktan sonra, imzali bir kopyasini Halkali Merkez Mahallesi Capital Towers is merkezi
No: 9 Kat: 6 Kiglkcekmece/ISTANBUL adresine kimlik belgenizi gostererek elden teslim
edebilir ayn1 adrese iadeli taahhiitlii mektup yollayabilirsiniz. Bunun disinda hazirladiginiz
Form’u polifarma@hs01.kep.tr e-posta adresimize; kayith elektronik adresi (KEP), giivenli
elektronik imza veya mobil imza ile iletebilirsiniz. E-posta adresinizin sistemimizde onceden
kayith olmas1 halinde bagvurunuzu bu e-posta adresini kullanarak da yapabilirsiniz.

Bu bagvuru yontemleri, bagvuru yapan kisinin gercek ve dogru kisi oldugunu tespit edebilmek
amaciyla belirlenmistir. Kisisel Verileri Koruma Kurulu (“Kurul”) tarafindan belirlenecek
yontemlere gore burada yer alan bagvuru yontemleri degisebilecektir.

Veri sahibi adina ticiincii kisi tarafindan bagvuru yapilmasi halinde, ti¢lincii kisi isbu form ile
birlikte noterce tasdik edilmis vekaletnameyi veya veri sahibinin velisi veya vasisi oldugunu
gosteren belgeleri bagvurunun ekinde gondermesi gerekmektedir.

VI. TALEBIN SONUCLANMASI

Taleplerinizi igeren basvurunuz, bagvurunuzun Sirketimiz’e ulagsmasindan itibaren en kisa
siirede ve en gec otuz (30) giin icinde cevaplanacaktir. Sirketimiz, basvurunun gergek veri
sahibi adina yapildigindan emin olmak amaciyla sistemimize kayitl telefon ya da e-posta
iizerinden veri sahibi ile iletisime gegerek veri sahibinin kimligini dogrulayacaktir.

Basvurunuzda eksik veya yanlis oldugu diisiiniilen bilgi ve belgelerin bulunmasi halinde,
Sirketimiz bu bilgi ve belgelerin tamamlanmasi ve diizeltilmesini talep edebilecektir. Bu
taleplerimiz karsilanana kadar otuz giinliik cevap siiremiz islemeyecektir.

VII. VERI SAHIBININ iMZASI

Kisisel veri sahibi/yetkilendirdigi kisi olarak, KVK Kanunu uyarinca kisisel veri isleme
faaliyetlerine iligkin bagvuru yapmaktayim. Bu kapsamda isbu Basvuru Formu dahil ilettigim
tiim bilgi ve belgelerin basvurumun degerlendirilmesi ve sonuglandirilmasi amaciyla gerekli
oldugunu, dogru, eksiksiz, giincel ve veri sahibine ait oldugunu, dogru veya giincel olmamasi
sebebiyle olusan gecikme veya hatalardan Sirket’in sorumlu olmadigimi kabul, beyan ve
taahhiit ederim.

Kisisel Veri Sahibi / Yetkilendirdigi Kisi
Adi1 Soyadi :

Basvuru Tarihi

Imzas1



