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BILGI EDINME BASVURU FORMU

Medi Zoom Saglik Teknolojileri ve Ticaret A.S. (“MEDI ZOOM”) olarak kisisel verilerinizin giivenligi
ve gizliligi en temel 6nceliklerimiz arasinda yer almakta olup; bu dogrultuda basta 6698 sayili Kisisel
Verilerin Korunmasi1 Kanunu (KVKK) olmak iizere, Uzaktan Saghk Hizmetlerinin Sunumu
Hakkinda Yonetmelik, Hasta Haklar: Yonetmeligi ve diger tiim ilgili yasal diizenlemelere uygun
sekilde hareket edilmektedir.

MEDI ZOOM tarafinca basta temel hak ve 6zgiirliikklerin korunmasina dikkat ve 6zen gosterilmekte
olup; Ayrica 6zel hayata iligkin gizliligin korunmasi, bilgi glivenliginin saglanmasi ve korunmas: ile
etik degerlere sayg1 oncelikli prensiplerimiz arasinda yer almaktadir. Platformumuzda yer alan
doktor, hasta/danigan, is ortagi ve diger ilgili kisilere ait kisisel veriler; tarafiniz icin hazirlanan KVKK
Aydinlatma Metinlerinde yer alan amaclar dogrultusunda Uzaktan Saglik Hizmeti Sunumunun saglikli
sekilde yuritiilmesi, mevzuat geregi yiikiimliiliikklerin yerine getirilmesi vb. amaclarla islenmektedir.

Bu kapsamda, 6698 Sayili Kisisel Verilerin Korunmasi Kanunu'nun (“KVKK”) “flgili Kisinin Haklar1”
baslikli 11. maddesi veri sahiplerine kisisel verilerinin islenmesine iliskin birtakim taleplerde bulunma
hakki tanimaktadir. MEDI ZOOM, Veri Sorumlusu olarak Hgili Kisilerin bu haklarimi kullanmalarini
saglamak ve KVKK'nin 10. maddesinde yer alan aydinlatma yiikiimliiligiini yerine getirmek amaciyla isbu
bilgi edinme bagvuru formunu hazirlamistir. KVKK’nimn 11. maddesi uyarinca; MEDI ZOOM’a basvurarak
ve ekte yer alan formu doldurarak asagidaki haklarinizi kullanabilirsiniz:

a) Kisisel verinizin islenip islenmedigini 63renebilirsiniz,

b) Kisisel veriniz islenmisse buna iliskin bilgi talep edebilirsiniz,

c) Kisisel verilerinizin islenme amacini ve bunlarin amacina uygun kullaniip kullanilmadigini
6grenebilirsiniz,

d) Yurticinde veya yurt disinda kisisel verilerinizin aktarildig1 tictincii kisileri 6grenebilirsiniz,

e) Kisisel verileriniz eksik veya yanlis islenmis olmas1 halinde bunlarin diizeltilmesini isteyebilirsiniz,

f) KVKKmnin 7. maddesinde &ngoriilen sartlar cercevesinde kisisel verilerin silinmesini veya yok
edilmesini isteyebilirsiniz,

g) (e) ve (f) bentleri uyarinca yapilan islemlerin, kigisel verilerin aktarildif1 tclincti kisilerin
bildirilmesini isteyebilirsiniz,

h) Islenen verilerin miinhasiran otomatik sistemler vasitasiyla analiz edilmesi suretiyle aleyhinize bir
sonucun ortaya cikmasina itiraz edebilirsiniz ve

i) Kisisel verilerinizin KVKK'ya aykir1 olarak islenmesi sebebiyle zarara ugramaniz halinde zararin
giderilmesini talep edebilirsiniz.

KVKK’'nin 13. maddesi uyarinca ilgili kisinin MEDI ZOOM’a yapacaklar1 bagvurularda; taleplerinin yazih
olarak veya Kisisel Verileri Koruma Kurulu'nun (“Kurul”) belirleyecegi diger yéntemlerle MEDI ZOOM'a
iletilmesi 6nem arz etmektedir. Bu kapsamda, MEDI ZOOM’a yapilacak basvurular, isbu form
doldurulduktan sonra bir ¢iktis1 alinarak asagidaki ti¢ yontemden biri tercih edilerek tarafimiza ticretsiz
olarak iletilebilir.
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Veri sahibinin MEDI ZOOM'a Cevizli Mah. Ulubey Sk. Nursallar Sitesi  Zarfin ~ tzerine  “Kisisel
gelerek sahsen bagvuru yapmasi A Blok No: 4A I¢ Kapr No: 113 Verilerin Korunmas: Bilgi

(veri sahibinin kimligini tevsik LGSR Talebi” yazilmahdir.

edici belgeleri yaninda

bulundurmasi zorunludur)

Noter yoluyla tebligat Cevizli Mah. Ulubey Sk. Nursallar Sitesi Tebligat zarfinn {izerine

A Blok No: 4A I¢ Kapt No: 113 “Kisisel Verilerin Korunmasi

LGSR Bilgi Talebi” yazilmalidir.
E-posta yoluyla bagvuru info@medizoom.net E-postanin konusu “Kisisel
yapilmas. Verilerin Korunmas1 Kanunu

o

MEDI ZOOM, ilerleyen dénemlerde belirleyecegi diger bagvuru yéntemlerini resmi kanallar1 araciligiyla

Bilgi Talebi” olmalidir.

duyuracak olup, bu ydntemler iizerinden yapilacak basvurulara iliskin detaylar ayrica paylasilacaktir.

Onemle belirtmek gerekir ki ii¢iincii kisilerin veri sahipleri adina KVKK m. 11’de diizenlenen bilgi alma
hakkini kullanmalar1 miimkiin degildir. Bu nedenle veri sahibinin kendisi disinda bir kisiye iliskin
kisisel verilerle ilgili talepte bulunmasi icin konuya iliskin olarak veri sahibi tarafindan bagvuruda
bulunacak kisi adina diizenlenmis &6zel vekaletnamenin i1slak imzali ve noter onayli ash ibraz
edilmelidir.

Tarafimiza iletilmis olan bagvurularmiz KVKK m. 13/2 uyarinca talebin niteligine gére talebinizin MEDI

ZOOM’a ulastify tarihten itibaren otuz giin icinde yanitlandirilacaktir. Yanitlarimiz KVKK m. 13 uyarinca
yazili veya elektronik ortamdan tarafiniza ulastirilacaktir.

VERI SORUMLUSU ILETiSiM BILGILERI: Medi Zoom Saglik Teknolojileri ve Tic. A.S.
Adres: Cevizli Mah. Ulubey Sk. Nursallar Sitesi A Blok No: 4A Ic Kapi No: 113 KARTAL/ISTANBUL
Web Sitesi: www.medizoom.net | Vergi Dairesi/No: Kartal Vergi Dairesi/ 6141793202
Cep Tel: +90 554 16091 12 | E-posta: info@medizoom.net | PTT KEP: medizoom@hs06.kep.tr
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BASVURU FORMU

Litfen agagidaki tabloyu doldurunuz.

Soyad:
T.C. Kimlik Numarasi:

Telefon Numarasi:

E-posta:

(Belirtmeniz halinde
size daha hizli yanit

verebilecegiz.)
Adres:

Medi Zoom ile olan is iliskiniz
(Doktor, Hasta/Danigan, I§ ortagi,
Caligan, vb.)

Medi Zoom icerisinde iletisimde
oldugunuz birim:

Basvurunuza iliskin aciklama ve
talebiniz ile ilgili belgeleri bu
forma ekleyiniz (Liitfen KVKK

kapsamindaki talebinizi detayl

olarak belirtiniz):

Liitfen bagvurunuza verilecek 0 Adresime gonderilmesini istiyorum.
IR IE LR aliilivARiTdligs L Bl O E-posta gonderilmesini istiyorum.

o Elden teslim almak istiyorum. (Vekaleten teslim alinmasi
durumunda noter tasdikli vekaletname veya yetki belgesi
olmasi gerekmektedir.)
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Liitfen KVK Kanunu kapsamindaki talebinizi detayli olarak belirtiniz:

i§bu basvuru formu, MEDI ZOOM ile olan iliskinizin (6rnegin; doktor, hasta/danisan, is ortad, calisan,
vb.) tespit edilmesi, varsa tarafimizca islenen kisisel verilerinizin dogru ve eksiksiz gsekilde
belirlenmesi ve KVKK kapsaminda yapmis oldugunuz basvurulara zamaninda ve saglikli bir yanit
verilebilmesi amaciyla hazirlanmistir. Hukuka aykiri ve haksiz bir sekilde veri paylasimindan
kaynaklanabilecek hukuki risklerin bertaraf edilmesi ve o&zellikle kisisel verilerinizin giivenliginin
saglanmasi1 amacryla, kimlik ve yetki tespiti icin MEDI ZOOM ek evrak (niifus ciizdan1 vb.) talep etme
hakkini sakli tutar. Isbu form kapsaminda iletmekte oldugunuz taleplerinize iliskin bilgilerin dogru ve
giincel olmamasi ya da yetkisiz bir bagvuru yapilmasi halinde MEDI ZOOM, s6z konusu yanlis bilgi ya da
yetkisiz bagvuru kaynakli taleplerden dolayi sorumluluk kabul etmemektedir.

Bunun yaninda yapilan isin mahiyeti uyarinca gerektigi haller haricinde, liitfen kisisel veri icerikli
belge/bilgi paylasmayiniz. Génderilen belgeler icerisinde kisisel veri olmasi halinde, litfen s6z konusu
belgeden ilgili kisisel veriyi siliniz veya anonim hale getirmek suretiyle paylasiniz. isin mahiyeti uyarinca
gerekmiyor olmasina ragmen paylasmis oldugunuz kisisel verilere iliskin hicbir sorumlulugumuz
bulunmamaktadir.

Basgvuru Sahibi (Kisisel Veri Sahibi) :
Adi Soyadi :
Basgvuru Tarihi
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