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Προς την          
ΑΡΤΕΜΙΣ ΤΡΑΠΕΖΙΚΑ ΣΥΣΤΗΜΑΤΑ ΠΛΗΡΟΦΟΡΙΩΝ  ΛΤΔ 
Λεωφόρος Στροβόλου 77,  
Γραφείο 501, 2018 Στρόβολος, Λευκωσία 
Παρακαλώ όπως, βάσει των στοιχείων που παραθέτω με την παρούσα, προχωρήσετε στις απαραίτητες 
ενέργειες για τη διαγραφή των Δεδομένων (π.χ. αγωγές, δικαστικές αποφάσεις κλπ) που είναι 
καταχωρημένα στο Αρχείο σας και αφορούν το νομικό πρόσωπο για το οποίο παρατίθενται τα στοιχεία.  
 

 

 
ΣΤΟΙΧΕΙΑ ΝΟΜΙΚΟΥ ΠΡΟΣΩΠΟΥ  

ΕΠΩΝΥΜΙΑ ΕΤΑΙΡΕΙΑΣ:  
   

ΔΙΑΚΡΙΤΙΚΟΣ ΤΙΤΛΟΣ (ΕΑΝ ΥΠΑΡΧΕΙ):  ΤΗΛ. ΕΠΙΚΟΙΝΩΝΙΑΣ:  
 
ΤΗΛ. ΕΤΑΙΡΕΙΑΣ:   

ΑΡΙΘΜΟΣ ΕΓΓΡΑΦΗΣ ΕΤΑΙΡΕΙΑΣ  

             ΧΩΡΑ:           
 

ΔΙΕΥΘΥΝΣΗ ΕΤΑΙΡΕΙΑΣ 

ΟΔΟΣ:  ΑΡΙΘ.:  ΤΑΧ.ΚΩΔ:  ΠΟΛΗ:  ΕΠΑΡΧΙΑ:   
 
ΠΡΟΣΩΠΙΚΑ ΣΤΟΙΧΕΙΑ ΕΚΠΡΟΣΩΠΟΥ ΤΗΣ ΑΙΤΟΥΣΗΣ 

ΕΠΩΝΥΜΟ:  ΟΝΟΜΑ:  

ΤΗΛ. ΕΠΙΚΟΙΝΩΝΙΑΣ:    

ΑΡΙΘΜΟΣ  ΔΕΛΤΙΟΥ  ΤΑΥΤΟΤΗΤΑΣ       ή  ΔΙΑΒΑΤΗΡΙΟΥ 

                     ΧΩΡΑ :       
 
ΔΙΕΥΘΥΝΣΗ ΕΠΙΚΟΙΝΩΝΙΑΣ 

ΟΔΟΣ:  ΑΡΙΘ.:  ΤΑΧ.ΚΩΔ:  ΠΟΛΗ:  ΕΠΑΡΧΙΑ:  
 
 
 
 
 

 

 
ΣΤΟΙΧΕΙΑ ΔΕΔΟΜΕΝΟΥ ΠΡΟΣ ΔΙΑΓΡΑΦΗ 

 

ΑΓΩΓΉ   ΔΙΚΑΣΤΙΚΗ ΑΠΟΦΑΣΗ     

ΕΙΔΟΣ ΠΕΛΑΤΗ (Οφειλέτης ή Εγγυητής)  :  ΑΠΟΣΤΟΛΕΑΣ ΔΕΔΟΜΕΝΟΥ :  

ΑΡΙΘΜΟΣ ΑΓΩΓΗΣ / ΔΙΚΑΣΤΙΚΗΣ ΑΠΟΦΑΣΗΣ :  

ΔΙΚΑΙΟΛΟΓΗΤΙΚΑ   :  
 
 
 
 

Απαιτείται η προσκόμιση  απόφασης του Διοικητικού Συμβουλίου 
της εταιρείας από την οποία προκύπτει η εκπροσώπηση αυτής 
και αντίγραφο πιστοποιητικού Διευθυντών και Γραμματέα της 
Εταιρείας, το οποίο να μην είναι παλαιότερο του έτους. Σε 
περίπτωση που το Καταστατικό  είναι παλαιότερο του έτους, 
αυτό θα πρέπει να συνοδεύεται από πρόσφατο πιστοποιητικό 
περί μη τροποποίησής του από την αρμόδια Υπηρεσία. 

Βεβαιώ υπευθύνως την ακρίβεια των ανωτέρω 
 

Ο / Η ΕΚΠΡΟΣΩΠΟΣ ΤΗΣ ΕΤΑΙΡΕΙΑΣ 

 

ΗΜΕΡΟΜΗΝΙΑ :        
ΣΦΡΑΓΙΔΑ ΕΤΑΙΡΕΙΑΣ  & 

ΥΠΟΓΡΑΦΗ  ΕΚΠΡΟΣΩΠΟΥ 
 
 
 
 
 
 
 

 
ΑΡΙΘΜΟΣ ΠΡΩΤΟΚΟΛΛΟΥ*:  
 
ΗΜ/ΝΙΑ ΠΑΡΑΛΑΒΗΣ ΑΙΤΗΣΗΣ*:  
 
ΟΝ/ΜΟ ΥΠΑΛΛΗΛΟΥ*:  

* Συμπληρώνονται από την Άρτεμις. 


