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ΓΝΩΣΤΟΠΟΙΗΣΗ ΣΤΟΙΧΕΙΩΝ ΠΕΛΑΤΗ (εταιρεία) 
(Στα πλαίσια των μέτρων Δέουσας Επιμέλειας) 

 
Μοναδικός Αριθμός Διακινητή Καπνικών Προϊόντων:  ………………………………. 
Επωνυμία :   ……..……………………………………………………………………... 
Αριθμός Καταχώρισης ΓΕΜΗ :  ………………………………………………………. 
Α.Φ.Μ. ……………………………………… 
Έδρα Επιχείρησης :  
Οδός : ……………….................Αριθμός:……… Περιοχή: …………..Τ.Κ.: ………... 
Υποκατάστημα: 
Οδός : ……………….................Αριθμός:……… Περιοχή: …………..Τ.Κ.: ………... 
Σκοπός Εταιρείας : …………………………………………………………………….. 
Τόπος / Ημερομηνία Σύστασης : ………………………………………………………. 
Διάρκεια : ……………………………………………………………………………… 
Μετοχικό Κεφάλαιο : ………………………………………………………………….. 
Επωνυμία Θυγατρικής ή Συνδεδεμένης Επιχείρησης (αν υπάρχει): ............................. 
Αριθμός Ατόμων που απασχολούνται στην επιχείρηση: ……………………………… 
Τράπεζα1/Αριθμός Λογαριασμού(ΙΒΑΝ) : ...………………………………………….. 
Τράπεζα2/Αριθμός Λογαριασμού(ΙΒΑΝ) : ...………………………………………….. 
Στοιχεία Επικοινωνίας: 
Τηλέφωνο: ……………………………………………………………………………... 
Διεύθυνση Ηλεκτρονικού Ταχυδρομείου: …………………………………………….. 
 
Στοιχεία Νομίμου/ων Εκπροσώπου/ων: 
Ονοματεπώνυμο : ……………………………………………………………………… 
Όνομα και Επώνυμο Πατέρα: …………………………………………………………. 
Όνομα και Επώνυμο Μητέρας: ………………………………………………………... 
Τόπος Γέννησης:               ……………..………………………………………………. 
Ημερομηνία Γέννησης:      ……………….……………………………………………. 
Αριθμός Δελτίου Ταυτότητας ή Διαβατηρίου ή Άδειας Παραμονής: ………………… 
Ημερομηνία και Εκδούσα Αρχή: …………………………..……………....………….. 
Α.Φ.Μ. …………………      Αριθμός Μητρώου Επαγγελματία (αν υπάρχει): ………. 
Διεύθυνση Εργασίας: 
Οδός : ……………….................Αριθμός:……… Περιοχή: …………..Τ.Κ.: ………... 
Διεύθυνση Κατοικίας: 
Οδός : ……………….................Αριθμός:……… Περιοχή: …………..Τ.Κ.: ………... 
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Στοιχεία: 
Μέλους Δ.Σ.                                           
Εταίρου                                                   
Εξουσιοδοτημένου Εκπροσώπου            
Ονοματεπώνυμο : ……………………………………………………………………… 
Όνομα και Επώνυμο Πατέρα: …………………………………………………………. 
Όνομα και Επώνυμο Μητέρας: ………………………………………………………... 
Τόπος Γέννησης:               ……………..………………………………………………. 
Ημερομηνία Γέννησης:      ……………….……………………………………………. 
Αριθμός Δελτίου Ταυτότητας ή Διαβατηρίου ή Άδειας Παραμονής: ………………… 
Ημερομηνία και Εκδούσα Αρχή: …………………………..……………....………….. 
Α.Φ.Μ. …………………      Αριθμός Μητρώου Επαγγελματία (αν υπάρχει): ………. 
Διεύθυνση Εργασίας: 
Οδός : ……………….................Αριθμός:……… Περιοχή: …………..Τ.Κ.: ………... 
Διεύθυνση Κατοικίας: 
Οδός : ……………….................Αριθμός:……… Περιοχή: …………..Τ.Κ.: ………... 
 
Σχετικά Έγγραφα για την Εταιρεία: 
1. Αποδεικτικό Τραπεζικού Λογαριασμού (ΙΒΑΝ) με δικαιούχο/ους                          
2. Έντυπο 4 Επιθεώρησης Εργασίας ή  
    Υπεύθυνη Δήλωση αριθμού απασχολούμενων                                                             
3. Καταστατικό Εταιρείας (από ΓΕΜΗ)                                                                       
4. Γενικό Πιστοποιητικό (από ΓΕΜΗ)                                                                          
5. Πιστοποιητικό Ισχύουσας Εκπροσώπησης και Ανακοίνωση (από ΓΕΜΗ)              
6. Πιστοποιητικό Ιστορικότητας (από ΓΕΜΗ)                                                               
 
Για νόμιμο/ους εκπρόσωπο/ους, τα μέλη Δ.Σ. και εταίρους: 
1.Αντίγραφο Α.Δ.Τ. ή Διαβατηρίου ή Άδειας Παραμονής                                                                  
2. Αντίγραφο Ποινικού Μητρώου                                                                                
 
 
                                                                                  Τόπος/ Ημερομηνία: …………… 
                                                                                                 Ο/Η Δηλ…….   
                                                                                                   
                                                                                                               (Υπογραφή) 


