
 

 

 

İlgili Kişi Başvuru Formu 

 

Adil Katılım Bankası A.Ş. ’ye (“Adil Katılım”) ilgili kişiler tarafından yapılacak başvuruların Veri Sorumlusuna 

Başvuru Usul ve Esasları Hakkında Tebliğ’e (“Tebliğ”) uygun olarak yapılması gerekmekte olup işbu İlgili Kişi 

Başvuru Formu (“Başvuru Formu”) kişisel verileriniz ile ilgili ilettiğiniz taleplerinizin Tebliğ’e uygun olarak 

iletilmesi ve cevaplandırılmasına yönelik olarak sizleri bilgilendirmek amacıyla hazırlanmıştır. 

 

Başvuru Yöntemleri 

 

İlgili kişiler, işbu Başvuru Formu’nu doldurarak aşağıdaki başvuru yöntemlerinden birini kullanmak suretiyle 

Adil Katılım’a başvurularını iletebilecektir. 

 

• Sistemlerimizde kayıtlı e-posta adresinizi kullanarak kisiselveriler@adilkatilim.com.tr adresine 

gönderebilirsiniz.  

• Kayıtlı Elektronik Posta (KEP) hesabından adilkatilim@hs03.kep.tr adresine güvenli elektronik imza 

aracılığıyla gönderebilirsiniz. 

• Yazılı başvurularınızı kimliğinizi tevsik edici belgeleri de ekleyerek Finanskent Mah. Finans Cad. No: 

46/3 İç Kapı No: 128 Ümraniye, İSTANBUL adresine posta, iadeli taahhütlü posta yoluyla ya da noter 

kanalıyla gönderebilirsiniz.  

Adil Katılım, ilgili kişinin kimliğini doğrulamak için ek önlemler alabilecek ve bu kapsamda ek bilgiler talep 

edebilecektir.  

 

İşbu Başvuru Formu kapsamında iletmekte olduğunuz taleplerinize ilişkin bilgilerin doğru ve güncel olmaması 

ya da yetkisiz bir başvuru yapılması halinde Adil Katılım, söz konusu yanlış bilgi ya da yetkisiz başvuru kaynaklı 

taleplerden dolayı sorumluluk kabul etmemektedir. 

 

Adil Katılım, başvurularınızı KVKK’nın 13. Maddesi uyarınca en geç 30 (otuz) gün içinde ücretsiz olarak 

yanıtlayacaktır. Ancak, işlemin maliyet gerektirmesi halinde, Kurul tarafından belirlenen tarife uyarınca 

tarafınızdan ücret talep edilebilir. 

 

Başvuru Sahibi İlgili Kişi Bilgileri 

 

Ad - Soyad  

T.C. Kimlik Numarası 

(Yabancılar için Pasaport 

Numarası veya Yabancı Kimlik 

Numarası ve Uyruğu) 

 

 

İkametgah veya İş Yeri Adresi  

mailto:adilkatilim@hs03.kep.tr


 

 

 

Telefon ve Fax Numarası  

E-Posta Adresi  

 

1) Lütfen Adil Katılım ile olan ilişkinizi belirtiniz. 

(Gerçek kişi müşteri, tüzel kişi müşterimizin gerçek kişi yetkilisi, çalışan, eski çalışan, çalışan/stajyer adayı, 

ziyaretçi, diğer.) 

 

 

 

 

 

2) Lütfen KVKK kapsamındaki talebinizi detaylı olarak belirtiniz : 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

3) Lütfen başvurunuza vereceğimiz yanıtın tarafınıza bildirilme yöntemini seçiniz : 

 

• Başvuruda belirttiğim fiziksel adresime gönderilmesini istiyorum. 

• Başvuruda belirttiğim e-posta adresime gönderilmesini istiyorum.  

• Elden teslim almak istiyorum. (Vekâleten teslim alınması durumunda noter tasdikli vekâletname veya 

yetki belgesi olması gerekmektedir.) 

 

Başvurunuzun Adil Katılım’a daha önce bildirilen ve Adil Katılım sisteminde kayıtlı bulunan e-posta adresi 

üzerinden yapılması halinde yanıtlar yalnızca e-posta yöntemi ile başvuruda kullandığınız e-posta adresine 

iletilecektir. 

 

 

 

Başvuru Sahibi ( İlgili Kişi ) 

 

Ad – Soyad : 

 

Tarih : 

 

İmza : 

 

 

  

 

 

 


