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ΕΠΙΜΕΛΗΤΗΡΙΟ ΑΙΤΩΛΟΑΚΑΡΝΑΝΙΑΣ 

                                                                                                                                           
ΑΙΤΗΣΗ-ΥΠΕΥΘΥΝΗ ΔΗΛΩΣΗ ΕΓΓΡΑΦΗΣ
ΝΟΜΙΚΗ ΜΟΡΦΗ :  ΑΝΩΝΥΜΗ ΕΤΑΙΡΕΙΑ

           Προς το
           ΕΠΙΜΕΛΗΤΗΡΙΟ ΑΙΤΩΛΟΑΚΑΡΝΑΝΙΑΣ 
         Αρ.Πρωτοκ.:
Ονοματεπώνυμο Αιτούντος: ………………………………………………………………………
Επωνυμία: ……………………………………………………..…………………….…….……….
Διακρ. Τίτλος:…………………………………………………..………………….…….…………

Δ/νση Έδρας:……………………………………………….……………………………………….

Τηλ.:………………………….………………….  Fax: ……………………………..…………….

e-mail:……………………………………………website:…………………………………………

Να λαμβάνει η επιχείρηση email/newsletter    [image: ]




 




                                                  


 
                                                                                                         
                                                                              
                                                                 





	Βάσει του Ν.4497/2017 «Άσκηση υπαίθριων εμπορικών δραστηριοτήτων, εκσυγχρονισμός της επιμελητηριακής νομοθεσίας και άλλες διατάξεις» όπως ισχύει, δηλώνω ανεπιφύλακτα ότι επιθυμώ την εγγραφή της ανωτέρω επωνυμίας στα μητρώα του Επιμελητηρίου. Επίσης,  αποδέχομαι – συναινώ στην επεξεργασία των υποβληθέντων δεδομένων για την ανάπτυξη της επιχειρηματικότητας και ανταγωνιστικότητας, όπως αυτή αναγράφεται στο ΦΕΚ ίδρυσης και στην Πολιτική Προστασίας του Επιμελητηρίου.
Συνημμένα καταθέτω τα κάτωθι δικαιολογητικά: 
          

	1. Καταστατικό συμβόλαιο Σύστασης ΑΕ με  τις  τυχόν τροποποιήσεις του.
	

	2. Φ.Ε. Κ που δημοσιεύεται η κάθε περίληψη του Καταστατικού της Α.Ε ή Ανακοίνωση της Νομαρχίας με την υπό δημοσίευση περίληψη του Καταστατικού.
	

	3. Βεβαίωση από Δ.Ο.Υ της Δήλωσης Έναρξης Άσκησης Επιτηδεύματος
(Φωτοτυπία).
	

	4. Αστυνομική Ταυτότητα ή Διαβατήριο ή Άδεια παραμονής και εργασίας ανεξάρτητης οικονομικής δραστηριότητας.
	

	5. Φ.Ε.Κ που δημοσιεύονται τα μέλη του Δ.Σ με τις αρμοδιότητες και την ανάθεση εκπροσώπησης της Α.Ε. ή σχετική ανακοίνωση της Νομαρχίας ή το σχετικό Πρακτικό Δ.Σ.
	

	6. Ειδική άδεια για την άσκηση συγκεκριμένων δραστηριοτήτων. 
	

	7. Μισθωτήριο ύπαρξης επαγγελματικής εγκατάστασης.
	

	8. Φωτοτυπία εγγραφής έναρξης ή απαλλαγής Ο.Α.Ε.Ε ή άλλου ασφαλιστικού Φορέα.
	




Αγρίνιο, …/…./20…
Ο/Η αιτών/ούσα
 



                                                                                                                    
ΑΙΤΗΣΗ-ΥΠΕΥΘΥΝΗ ΔΗΛΩΣΗ ΕΓΓΡΑΦΗΣ
ΝΟΜΙΚΗ ΜΟΡΦΗ :  ΑΤΟΜΙΚΗ ΕΠΙΧΕΙΡΗΣΗ 

           Προς το
           ΕΠΙΜΕΛΗΤΗΡΙΟ ΑΙΤΩΛΟΑΚΑΡΝΑΝΙΑΣ 
         Αρ. Πρωτοκ.:
Ονοματεπώνυμο Αιτούντος: ………………………………………………………………
Επωνυμία: ………………………………………………………………………………….

Διακρ. Τίτλος:……………………………………………………………………….….….

Δ/νση Έδρας:…………………………………………………….…………………………

Τηλ.:…………………………………….  Fax: …………………………..……………….

e-mail:…………………………………website:………………………………..…………

Να λαμβάνει η επιχείρηση email/newsletter   [image: ]























	Βάσει του Ν.4497/2017 «Άσκηση υπαίθριων εμπορικών δραστηριοτήτων, εκσυγχρονισμός της επιμελητηριακής νομοθεσίας και άλλες διατάξεις» όπως ισχύει, δηλώνω ανεπιφύλακτα ότι επιθυμώ την εγγραφή της ανωτέρω επωνυμίας στα μητρώα του Επιμελητηρίου. Επίσης,  αποδέχομαι – συναινώ στην επεξεργασία των υποβληθέντων δεδομένων για την ανάπτυξη της επιχειρηματικότητας και ανταγωνιστικότητας, όπως αυτή αναγράφεται στο ΦΕΚ ίδρυσης και στην Πολιτική Προστασίας του Επιμελητηρίου.
Συνημμένα καταθέτω τα κάτωθι δικαιολογητικά:                                 


	
1. Βεβαίωση από Δ.Ο.Υ της Δήλωσης Έναρξης Άσκησης Επιτηδεύματος
(Φωτοτυπία).
	

	2. Αστυνομική Ταυτότητα ή Διαβατήριο ή Άδεια παραμονής και εργασίας και ανεξάρτητης οικονομικής δραστηριότητας.
	

	3. Ειδική άδεια λειτουργίας  για την άσκηση συγκεκριμένων δραστηριοτήτων. 
	

	4. Μισθωτήριο ύπαρξης επαγγελματικής εγκατάστασης.
	

	5. Φωτοτυπία εγγραφής έναρξης ή απαλλαγής Ο.Α.Ε.Ε ή άλλου ασφαλιστικού Φορέα.
	




Αγρίνιο, …/…./20…
Ο/Η αιτών/ούσα 





                                                                                                                                          
ΑΙΤΗΣΗ-ΥΠΕΥΘΥΝΗ ΔΗΛΩΣΗ ΕΓΓΡΑΦΗΣ
ΝΟΜΙΚΗ ΜΟΡΦΗ :  Ε.Π.Ε

           Προς το
           ΕΠΙΜΕΛΗΤΗΡΙΟ ΑΙΤΩΛΟΑΚΑΡΝΑΝΙΑΣ 
         Αρ.Πρωτοκ.:
Ονοματεπώνυμο Αιτούντος: ………………………………………………………………….
Επωνυμία: …………………………………………………………………………………….

Διακρ. Τίτλος:……………………………………………………………….…………………

Δ/νση Έδρας:…………………………………………………………………………..……….

Τηλ.:………………………………………….  Fax: ……………………………………….….

e-mail:……….…………………………..……website:…………..…………………….………

Να λαμβάνει η επιχείρηση email/newsletter    [image: ]




















               
                                                     
                                                                                                                                                            
	Βάσει του Ν.4497/2017 «Άσκηση υπαίθριων εμπορικών δραστηριοτήτων, εκσυγχρονισμός της επιμελητηριακής νομοθεσίας και άλλες διατάξεις» όπως ισχύει, δηλώνω ανεπιφύλακτα ότι επιθυμώ την εγγραφή της ανωτέρω επωνυμίας στα μητρώα του Επιμελητηρίου. Επίσης,  αποδέχομαι – συναινώ στην επεξεργασία των υποβληθέντων δεδομένων για την ανάπτυξη της επιχειρηματικότητας και ανταγωνιστικότητας, όπως αυτή αναγράφεται στο ΦΕΚ ίδρυσης και στην Πολιτική Προστασίας του Επιμελητηρίου.
Συνημμένα καταθέτω τα κάτωθι δικαιολογητικά:                                 


	1. Καταστατικό συμβόλαιο Σύστασης Ε.Π.Ε με  τις τυχόν  τροποποιήσεις του (θεωρημένο από το Πρωτοδικείο).
	

	2. Φ.Ε. Κ που δημοσιεύεται η κάθε περίληψη του Καταστατικού της Ε.Π.Ε ή  Απόδειξη του Εθνικού Τυπογραφείου με την υπό δημοσίευση περίληψη του Καταστατικού (αριθμός & ημερομηνία).
	

	3. Βεβαίωση από Δ.Ο.Υ της Δήλωσης Έναρξης Άσκησης Επιτηδεύματος
(Φωτοτυπία).
	

	4. Αστυνομική Ταυτότητα ή Διαβατήριο ή Άδεια παραμονής και εργασίας και ανεξάρτητης οικονομικής δραστηριότητας.
	

	5. Ειδική άδεια για την άσκηση συγκεκριμένων δραστηριοτήτων.
	

	6. Μισθωτήριο ύπαρξης επαγγελματικής εγκατάστασης.
	

	7. Φωτοτυπία εγγραφής έναρξης ή απαλλαγής Ο.Α.Ε.Ε ή άλλου ασφαλιστικού Φορέα.
	



Αγρίνιο, …/…./20…
Ο/Η αιτών/ούσα 



       
ΑΙΤΗΣΗ-ΥΠΕΥΘΥΝΗ ΔΗΛΩΣΗ ΕΓΓΡΑΦΗΣ
ΝΟΜΙΚΗ ΜΟΡΦΗ :  Ο.Ε ή Ε.Ε 

           Προς το
           ΕΠΙΜΕΛΗΤΗΡΙΟ ΑΙΤΩΛΟΑΚΑΡΝΑΝΙΑΣ 
         Αρ.Πρωτοκ.:
Ονοματεπώνυμο Αιτούντος: ………………………………………….………………………
Επωνυμία: ……………………………………………………………………………………..

Διακρ. Τίτλος:…………………………………………………………………………………

Δ/νση Έδρας:………………………………………………….……………………………….

Τηλ.:……………………………….…….  Fax: …………………………………………..….

e-mail:………………………………..…website:……………………………………….……

Να λαμβάνει η επιχείρηση email/newsletter    [image: ]













                                                                                                        




                                                                      
                                       



	Βάσει του Ν.4497/2017 «Άσκηση υπαίθριων εμπορικών δραστηριοτήτων, εκσυγχρονισμός της επιμελητηριακής νομοθεσίας και άλλες διατάξεις» όπως ισχύει, δηλώνω ανεπιφύλακτα ότι επιθυμώ την εγγραφή της ανωτέρω επωνυμίας στα μητρώα του Επιμελητηρίου. Επίσης,  αποδέχομαι – συναινώ στην επεξεργασία των υποβληθέντων δεδομένων για την ανάπτυξη της επιχειρηματικότητας και ανταγωνιστικότητας, όπως αυτή αναγράφεται στο ΦΕΚ ίδρυσης και στην Πολιτική Προστασίας του Επιμελητηρίου.
Συνημμένα καταθέτω τα κάτωθι δικαιολογητικά:                                 


	1. Καταστατικό συμβόλαιο Σύστασης Ο.Ε ή Ε.Ε με  τις τυχόν  τροποποιήσεις του (θεωρημένο από το Πρωτοδικείο).
	

	2. Βεβαίωση από Δ.Ο.Υ της Δήλωσης Έναρξης Άσκησης Επιτηδεύματος
(Φωτοτυπία).
	

	3. Αστυνομική Ταυτότητα ή Διαβατήριο ή Άδεια παραμονής και εργασίας και ανεξάρτητης οικονομικής δραστηριότητας.
	

	4. Ειδική άδεια λειτουργίας για την άσκηση συγκεκριμένων δραστηριοτήτων. 
	

	5. Μισθωτήριο ύπαρξης επαγγελματικής εγκατάστασης.
	

	6. Φωτοτυπία εγγραφής έναρξης ή απαλλαγής Ο.Α.Ε.Ε ή άλλου ασφαλιστικού Φορέα.
	




Αγρίνιο, …/…./20…
Ο/Η αιτών/ούσα 




                                                                                                                                          
ΑΙΤΗΣΗ-ΥΠΕΥΘΥΝΗ ΔΗΛΩΣΗ ΕΓΓΡΑΦΗΣ
ΝΟΜΙΚΗ ΜΟΡΦΗ :  ΣΥΝ.Π.Ε 

           Προς το
           ΕΠΙΜΕΛΗΤΗΡΙΟ ΑΙΤΩΛΟΑΚΑΡΝΑΝΙΑΣ 
         Αρ.Πρωτοκ.:
Ονοματεπώνυμο Αιτούντος: ………………………………………………………………..
Επωνυμία: ………………………………………………………….………….…………….

Διακρ. Τίτλος:………………………………………………….……………………………

Δ/νση Έδρας:………………………………………………………………..……………….

Τηλ.:…………………………………..…….  Fax: ……………………………..………….

e-mail:………………………………………website:………………………………………

Να λαμβάνει η επιχείρηση email/newsletter    [image: ]



















                                                                     

                                        

	Βάσει του Ν.4497/2017 «Άσκηση υπαίθριων εμπορικών δραστηριοτήτων, εκσυγχρονισμός της επιμελητηριακής νομοθεσίας και άλλες διατάξεις» όπως ισχύει, δηλώνω ανεπιφύλακτα ότι επιθυμώ την εγγραφή της ανωτέρω επωνυμίας στα μητρώα του Επιμελητηρίου. Επίσης,  αποδέχομαι – συναινώ στην επεξεργασία των υποβληθέντων δεδομένων για την ανάπτυξη της επιχειρηματικότητας και ανταγωνιστικότητας, όπως αυτή αναγράφεται στο ΦΕΚ ίδρυσης και στην Πολιτική Προστασίας του Επιμελητηρίου.
Συνημμένα καταθέτω τα κάτωθι δικαιολογητικά:                                 


	1. Καταστατικό συμβόλαιο Σύστασης ΣΥΝ.Π.Ε με  τις τυχόν τροποποιήσεις του (θεωρημένο από το Πρωτοδικείο).
	

	2. Απόσπασμα Πρακτικού Γεν. Συνέλευσης (εκλογή μελών Δ.Σ) και Πρακτικού Διοικ. Συμβουλίου (περί συγκρότησης σε σώμα, ανάθεση αρμοδιοτήτων, εκπροσώπησης του συνεταιρισμού).
	

	3. Βεβαίωση από Δ.Ο.Υ της Δήλωσης Έναρξης Άσκησης Επιτηδεύματος
(Φωτοτυπία)
	

	4. Αστυνομική Ταυτότητα ή Διαβατήριο ή Άδεια παραμονής και εργασίας και ανεξάρτητης οικονομικής δραστηριότητας.
	

	5. Ειδική άδεια λειτουργίας για την άσκηση συγκεκριμένων δραστηριοτήτων.
	

	6. Μισθωτήριο ύπαρξης επαγγελματικής εγκατάστασης.
	

	7. Φωτοτυπία εγγραφής έναρξης ή απαλλαγής Ο.Α.Ε.Ε ή άλλου ασφαλιστικού Φορέα.
	




Αγρίνιο, …/…./20…
Ο/Η αιτών/ούσα 

                                                                                                                                          
ΑΙΤΗΣΗ-ΥΠΕΥΘΥΝΗ ΔΗΛΩΣΗ ΕΓΓΡΑΦΗΣ
ΝΟΜΙΚΗ ΜΟΡΦΗ :  ΥΠΟΚ/ΜΑ A.Ε

           Προς το
           ΕΠΙΜΕΛΗΤΗΡΙΟ ΑΙΤΩΛΟΑΚΑΡΝΑΝΙΑΣ 
         Αρ.Πρωτοκ.:
Ονοματεπώνυμο Αιτούντος: ……………………………………………………………………
Επωνυμία: …………………………………………………………………………………..….
Διακρ. Τίτλος:…………………………………….…………………………………………….
Δ/νση Έδρας:……………………………………………………..…………………………….
Τηλ.:…………………………………….  Fax: ……………………………………….……….

e-mail:………………….………………website:………………………………………………

Να λαμβάνει η επιχείρηση email/newsletter    [image: ]









                                                                                                        








                                                                    

                                        

	Βάσει του Ν.4497/2017 «Άσκηση υπαίθριων εμπορικών δραστηριοτήτων, εκσυγχρονισμός της επιμελητηριακής νομοθεσίας και άλλες διατάξεις» όπως ισχύει, δηλώνω ανεπιφύλακτα ότι επιθυμώ την εγγραφή της ανωτέρω επωνυμίας στα μητρώα του Επιμελητηρίου. Επίσης,  αποδέχομαι – συναινώ στην επεξεργασία των υποβληθέντων δεδομένων για την ανάπτυξη της επιχειρηματικότητας και ανταγωνιστικότητας, όπως αυτή αναγράφεται στο ΦΕΚ ίδρυσης και στην Πολιτική Προστασίας του Επιμελητηρίου.
Συνημμένα καταθέτω τα κάτωθι δικαιολογητικά:                       

	1. Καταστατικό  Σύστασης ΑΕ με  τις  τυχόν τροποποιήσεις του.
	

	2. Φ.Ε. Κ που δημοσιεύεται η κάθε περίληψη του Καταστατικού της Α.Ε ή Ανακοίνωση της Νομαρχίας με την υπό δημοσίευση περίληψη του Καταστατικού.
	

	3. Βεβαίωση από Δ.Ο.Υ της Δήλωσης Μεταβολής ίδρυσης Υποκαταστήματος (Φωτοτυπία).
	

	4. Αστυνομική Ταυτότητα ή Διαβατήριο ή Άδεια παραμονής και εργασίας και ανεξάρτητης οικονομικής δραστηριότητας.
	

	5. Φ.Ε.Κ που δημοσιεύονται τα μέλη του Δ.Σ με τις αρμοδιότητες και την ανάθεση εκπροσώπησης της Α.Ε. ή σχετική ανακοίνωση της Νομαρχίας ή το σχετικό Πρακτικό Δ.Σ.
	

	6. Ειδική άδεια για την άσκηση συγκεκριμένων δραστηριοτήτων. 
	

	7. Μισθωτήριο ύπαρξης επαγγελματικής εγκατάστασης.
	

	8. Απόσπασμα πρακτικών Γ.Σ ή Δ.Σ για την ίδρυση του Υποκαταστήματος (νόμιμα επικυρωμένο).
	

	9. Φωτοτυπία εγγραφής έναρξης ή απαλλαγής Ο.Α.Ε.Ε ή άλλου ασφαλιστικού Φορέα.
	



Αγρίνιο, …/…./20…
Ο/Η αιτών/ούσα 



                                                                                                                                          
ΑΙΤΗΣΗ-ΥΠΕΥΘΥΝΗ ΔΗΛΩΣΗ ΕΓΓΡΑΦΗΣ
ΝΟΜΙΚΗ ΜΟΡΦΗ :  ΥΠΟΚ/ΜΑ ΑΤΟΜΙΚΗΣ ΕΠΙΧΕΙΡΗΣΗΣ 

           Προς το
           ΕΠΙΜΕΛΗΤΗΡΙΟ ΑΙΤΩΛΟΑΚΑΡΝΑΝΙΑΣ 
         Αρ.Πρωτοκ.:
Ονοματεπώνυμο Αιτούντος: …………………………………………………………………
Επωνυμία: …………………………………………………………….………………..…….

Διακρ. Τίτλος:………………………………………………………………..………………

Δ/νση Έδρας:………………………………………………………………………………….

Τηλ.:…………………………..………….  Fax: …………………………….……….…….

e-mail:……………………………………website:…………………………………….……

Να λαμβάνει η επιχείρηση email/newsletter    [image: ]
















                                                                                                        
                                                                     



                              
      
	Βάσει του Ν.4497/2017 «Άσκηση υπαίθριων εμπορικών δραστηριοτήτων, εκσυγχρονισμός της επιμελητηριακής νομοθεσίας και άλλες διατάξεις» όπως ισχύει, δηλώνω ανεπιφύλακτα ότι επιθυμώ την εγγραφή της ανωτέρω επωνυμίας στα μητρώα του Επιμελητηρίου. Επίσης,  αποδέχομαι – συναινώ στην επεξεργασία των υποβληθέντων δεδομένων για την ανάπτυξη της επιχειρηματικότητας και ανταγωνιστικότητας, όπως αυτή αναγράφεται στο ΦΕΚ ίδρυσης και στην Πολιτική Προστασίας του Επιμελητηρίου.
Συνημμένα καταθέτω τα κάτωθι δικαιολογητικά:                                 


	
1. Βεβαίωση από Δ.Ο.Υ της Δήλωσης Μεταβολής ίδρυσης υποκαταστήματος (Φωτοτυπία).
	

	2. Αστυνομική Ταυτότητα ή Διαβατήριο ή Άδεια παραμονής και εργασίας και ανεξάρτητης οικονομικής δραστηριότητας.
	

	3. Ειδική άδεια λειτουργίας  για την άσκηση συγκεκριμένων δραστηριοτήτων. 
	

	4. Μισθωτήριο ύπαρξης επαγγελματικής εγκατάστασης .
	

	5. Φωτοτυπία εγγραφής έναρξης ή απαλλαγής Ο.Α.Ε.Ε ή άλλου ασφαλιστικού Φορέα.
	




Αγρίνιο, …/…./20…
Ο/Η αιτών/ούσα 





                                                                                                                                          
ΑΙΤΗΣΗ-ΥΠΕΥΘΥΝΗ ΔΗΛΩΣΗ ΕΓΓΡΑΦΗΣ
ΝΟΜΙΚΗ ΜΟΡΦΗ :  ΥΠΟΚ/ΜΑ Ε.Π.Ε

           Προς το
           ΕΠΙΜΕΛΗΤΗΡΙΟ ΑΙΤΩΛΟΑΚΑΡΝΑΝΙΑΣ 
         Αρ.Πρωτοκ.:
Ονοματεπώνυμο Αιτούντος: ……………………………………………………………..
Επωνυμία: …………………………………………..….………………………………….
Διακρ. Τίτλος:…………………………………………………...…………………………
Δ/νση Έδρας:……………………………………………………………………………….

Τηλ.:………………………………………….  Fax: ………………………..…………….

e-mail:………………………………………website:……………………………..………

Να λαμβάνει η επιχείρηση email/newsletter    [image: ]














                                                                                                        








	Βάσει του Ν.4497/2017 «Άσκηση υπαίθριων εμπορικών δραστηριοτήτων, εκσυγχρονισμός της επιμελητηριακής νομοθεσίας και άλλες διατάξεις» όπως ισχύει, δηλώνω ανεπιφύλακτα ότι επιθυμώ την εγγραφή της ανωτέρω επωνυμίας στα μητρώα του Επιμελητηρίου. Επίσης,  αποδέχομαι – συναινώ στην επεξεργασία των υποβληθέντων δεδομένων για την ανάπτυξη της επιχειρηματικότητας και ανταγωνιστικότητας, όπως αυτή αναγράφεται στο ΦΕΚ ίδρυσης και στην Πολιτική Προστασίας του Επιμελητηρίου.
Συνημμένα καταθέτω τα κάτωθι δικαιολογητικά:                                 


	1. Καταστατικό συμβόλαιο Σύστασης Ε.Π.Ε με  τις  τυχόν τροποποιήσεις  του (θεωρημένο από το Πρωτοδικείο).
	

	2. Φ.Ε. Κ που δημοσιεύεται η κάθε περίληψη του Καταστατικού της Ε.Π.Ε ή  Απόδειξη του Εθνικού Τυπογραφείου με την υπό δημοσίευση περίληψη του Καταστατικού (αριθμός & ημερομηνία).
	

	3. Βεβαίωση από Δ.Ο.Υ της Δήλωσης Μεταβολής ίδρυσης υποκαταστήματος (Φωτοτυπία).
	

	4. Αστυνομική Ταυτότητα ή Διαβατήριο ή Άδεια παραμονής και εργασίας και ανεξάρτητης οικονομικής δραστηριότητας.
	

	5. Ειδική άδεια για την άσκηση συγκεκριμένων δραστηριοτήτων. 
	

	6. Μισθωτήριο ύπαρξης επαγγελματικής εγκατάστασης.
	

	7. Απόσπασμα πρακτικών  Δ.Σ για την ίδρυση του Υποκαταστήματος (νόμιμα επικυρωμένο).
	

	8. Φωτοτυπία εγγραφής έναρξης ή απαλλαγής Ο.Α.Ε.Ε ή άλλου ασφαλιστικού Φορέα.
	



Αγρίνιο, …/…./20…
Ο/Η αιτών/ούσα 


                                                                                                                                          
ΑΙΤΗΣΗ-ΥΠΕΥΘΥΝΗ ΔΗΛΩΣΗ ΕΓΓΡΑΦΗΣ
ΝΟΜΙΚΗ ΜΟΡΦΗ :  ΥΠΟΚ/ΜΑ Ο.Ε ή Ε.Ε 

           Προς το
           ΕΠΙΜΕΛΗΤΗΡΙΟ ΑΙΤΩΛΟΑΚΑΡΝΑΝΙΑΣ 
         Αρ.Πρωτοκ.:
Ονοματεπώνυμο Αιτούντος: …………………………………………………………………
Επωνυμία: …………………………………………………………………………………….
Διακρ. Τίτλος:…………………………………………………………………………………
Δ/νση Έδρας:………………………………………………………………………………….
Τηλ.:………………………………………….  Fax: ……………………………..………….

e-mail:……………………………….………website:…………………………….…………

Να λαμβάνει η επιχείρηση email/newsletter    [image: ]

















                                                                                                          
                                                                    

                                                   


	Βάσει του Ν.4497/2017 «Άσκηση υπαίθριων εμπορικών δραστηριοτήτων, εκσυγχρονισμός της επιμελητηριακής νομοθεσίας και άλλες διατάξεις» όπως ισχύει, δηλώνω ανεπιφύλακτα ότι επιθυμώ την εγγραφή της ανωτέρω επωνυμίας στα μητρώα του Επιμελητηρίου. Επίσης,  αποδέχομαι – συναινώ στην επεξεργασία των υποβληθέντων δεδομένων για την ανάπτυξη της επιχειρηματικότητας και ανταγωνιστικότητας, όπως αυτή αναγράφεται στο ΦΕΚ ίδρυσης και στην Πολιτική Προστασίας του Επιμελητηρίου.
Συνημμένα καταθέτω τα κάτωθι δικαιολογητικά:                                 


	1. Καταστατικό συμβόλαιο Σύστασης Ο.Ε ή Ε.Ε με  τις  τυχόν  τροποποιήσεις του (θεωρημένο από το Πρωτοδικείο).
	

	2. Βεβαίωση από Δ.Ο.Υ της Δήλωσης Μεταβολής, ίδρυσης υποκαταστήματος (Φωτοτυπία).
	

	3. Αστυνομική Ταυτότητα ή Διαβατήριο ή Άδεια παραμονής και εργασίας και ανεξάρτητης οικονομικής δραστηριότητας.
	

	4. Ειδική άδεια λειτουργίας για την άσκηση συγκεκριμένων δραστηριοτήτων. 
	

	5. Μισθωτήριο ύπαρξης επαγγελματικής εγκατάστασης .
	

	6. Φωτοτυπία εγγραφής έναρξης ή απαλλαγής Ο.Α.Ε.Ε ή άλλου ασφαλιστικού Φορέα.
	




Αγρίνιο, …/…./20…
Ο/Η αιτών/ούσα


 

                                                                                                                                          
ΑΙΤΗΣΗ-ΥΠΕΥΘΥΝΗ ΔΗΛΩΣΗ ΕΓΓΡΑΦΗΣ
ΝΟΜΙΚΗ ΜΟΡΦΗ :  ΥΠΟΚ/ΜΑ ΣΥΝ.Π.Ε 

           Προς το
           ΕΠΙΜΕΛΗΤΗΡΙΟ ΑΙΤΩΛΟΑΚΑΡΝΑΝΙΑΣ 
         Αρ.Πρωτοκ.:
Ονοματεπώνυμο Αιτούντος: …………………………………………………….…………
Επωνυμία: …………………………………………………………………………………..
Διακρ. Τίτλος:…………………………………………………………………………..……

Δ/νση Έδρας:…………………………………………………………………..…………….

Τηλ.:……………………………..……….  Fax: ………………………………..………….

e-mail:………………………………….…website:…………………………………………

Να λαμβάνει η επιχείρηση email/newsletter    [image: ]
















                                                                        

                                 




	Βάσει του Ν.4497/2017 «Άσκηση υπαίθριων εμπορικών δραστηριοτήτων, εκσυγχρονισμός της επιμελητηριακής νομοθεσίας και άλλες διατάξεις» όπως ισχύει, δηλώνω ανεπιφύλακτα ότι επιθυμώ την εγγραφή της ανωτέρω επωνυμίας στα μητρώα του Επιμελητηρίου. Επίσης,  αποδέχομαι – συναινώ στην επεξεργασία των υποβληθέντων δεδομένων για την ανάπτυξη της επιχειρηματικότητας και ανταγωνιστικότητας, όπως αυτή αναγράφεται στο ΦΕΚ ίδρυσης και στην Πολιτική Προστασίας του Επιμελητηρίου.
Συνημμένα καταθέτω τα κάτωθι δικαιολογητικά:                                 


	1. Καταστατικό συμβόλαιο Σύστασης ΣΥΝ.Π.Ε με  τις  τροποποιήσεις (θεωρημένο από το Πρωτοδικείο).
	

	2. Απόσπασμα Πρακτικού Γεν. Συνέλευσης (εκλογή μελών Δ.Σ) και Πρακτικού Διοικ. Συμβουλίου (περί συγκρότησης σε σώμα, ανάθεση αρμοδιοτήτων, εκπροσώπησης του συνεταιρισμού).
	

	3. Απόσπασμα πρακτικών Γ.Σ ή Δ.Σ για την ίδρυση του Υποκαταστήματος (νόμιμα επικυρωμένο).
	

	4. Αστυνομική Ταυτότητα ή Διαβατήριο ή Άδεια παραμονής και εργασίας και ανεξάρτητης οικονομικής δραστηριότητας.
	

	5. Ειδική άδεια λειτουργίας για την άσκηση συγκεκριμένων δραστηριοτήτων. 
	

	6.  Βεβαίωση από Δ.Ο.Υ της Δήλωσης Μεταβολής ίδρυσης υποκαταστήματος (Φωτοτυπία).
	

	7. Μισθωτήριο ύπαρξης επαγγελματικής εγκατάστασης.
	

	8. Φωτοτυπία εγγραφής έναρξης ή απαλλαγής Ο.Α.Ε.Ε ή άλλου ασφαλιστικού Φορέα.
	



Αγρίνιο, …/…./20…
Ο/Η αιτών/ούσα 

                                                ΑΙΤΗΣΗ-ΥΠΕΥΘΥΝΗ ΔΗΛΩΣΗ ΕΓΓΡΑΦΗΣ
ΝΟΜΙΚΗ ΜΟΡΦΗ :  ΑΛΛΟΔΑΠΕΣ Α.Ε ή Ε.Π.Ε 

           Προς το
           ΕΠΙΜΕΛΗΤΗΡΙΟ ΑΙΤΩΛΟΑΚΑΡΝΑΝΙΑΣ 
         Αρ.Πρωτοκ.:
Ονοματεπώνυμο Αιτούντος: …………………………………………………………………
Επωνυμία: …………………………………………………………………………………….
Διακρ. Τίτλος:……………………………………………………………..…….……………

Δ/νση Έδρας:………………………………………………………………………………….

Τηλ.:……………………………………...  Fax: …………………………………………….

e-mail:………………………………..…website:……………………………………..………

Να λαμβάνει η επιχείρηση email/newsletter    [image: ]















                                                                             

                               




	Βάσει του Ν.4497/2017 «Άσκηση υπαίθριων εμπορικών δραστηριοτήτων, εκσυγχρονισμός της επιμελητηριακής νομοθεσίας και άλλες διατάξεις» όπως ισχύει, δηλώνω ανεπιφύλακτα ότι επιθυμώ την εγγραφή της ανωτέρω επωνυμίας στα μητρώα του Επιμελητηρίου. Επίσης,  αποδέχομαι – συναινώ στην επεξεργασία των υποβληθέντων δεδομένων για την ανάπτυξη της επιχειρηματικότητας και ανταγωνιστικότητας, όπως αυτή αναγράφεται στο ΦΕΚ ίδρυσης και στην Πολιτική Προστασίας του Επιμελητηρίου.
Συνημμένα καταθέτω τα κάτωθι δικαιολογητικά:  

	1. Καταστατικό της Μητρικής Εταιρείας σε επίσημη μετάφραση
	

	2. Φ.Ε. Κ που δημοσιεύεται η ανακοίνωση της Νομαρχίας με την έγκριση για την εγκατάσταση του υποκαταστήματος Αλλοδαπής Κεφαλαιουχικής Εταιρείας (ΑΕ-ΕΠΕ) & τον ορισμό του πληρεξουσίου Αντιπροσώπου-Αντικλητού στην Ελλάδα ή Ανακοίνωση της Νομαρχίας με τα παραπάνω στοιχεία.
	

	3. Βεβαίωση από Δ.Ο.Υ της Δήλωσης Έναρξης Άσκησης Επιτηδεύματος
(Φωτοτυπία).
	

	4. Αστυνομική Ταυτότητα ή Διαβατήριο ή Άδεια παραμονής και εργασίας και ανεξάρτητης οικονομικής δραστηριότητας όλων των νομίμων εκπροσώπων.
	

	5. Απόφαση για τον ορισμό φορολογικού εκπροσώπου της στην Ελλάδα.
	

	6. Σύμβαση έργου ή άλλο δικαιολογητικό ( από το οποίο προκύπτει η χρονική διάρκεια της εγκατάστασης. 
	

	7. Ειδική άδεια για την άσκηση συγκεκριμένων δραστηριοτήτων. 
	

	8. Μισθωτήριο ύπαρξης επαγγελματικής εγκατάστασης.
	

	9. Φωτοτυπία εγγραφής έναρξης ή απαλλαγής Ο.Α.Ε.Ε ή άλλου ασφαλιστικού Φορέα.
	



Αγρίνιο, …/…./20…
                                                                                                             Ο/Η αιτών/ούσα
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