
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

Αίτηση υπαναχώρησης 
 
 (Συμπληρώστε και επιστρέψτε το παρόν έντυπο, μόνο εάν επιθυμείτε να υπαναχωρήσετε από τη σύμβαση, 

εναλλακτικά επικοινωνήστε μαζί μας για την αντικατάσταση του προϊόντος που επιθυμείτε) 
 
Προς το ηλεκτρονικό κατάστημα knitters.gr (ταυτότητα επιχείρησης: Π. Σπηλιόπουλος,  ΑΦΜ 

112113246, ΔΟΥ Αμαρουσίου, Ηλεκτρονικό εμπόριο κλωστοϋφαντουργικών ειδών) , Ίμβρου 1, 

Μαρούσι 15124 Αττικής , e-mail: info@knitters.eu. 

Γνωστοποιώ με το παρόν έντυπο ότι υπαναχωρώ από τη σύμβαση μου πώλησης των 
ακόλουθων αγαθών: 
1……………………………………………………………………………………………………………………………………….……. 
2……………………………………………………………………………………………………………………………….……………. 
3……………………………………………………………………………………………………………………...………..………….. 
4……………………………………………………………………………………………………………………………….……………. 
5…………………………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
Που παραγγέλθηκε(-αν) στις .......................... και που παρελήφθη(-σαν) στις 
……………….............., με κωδικό αριθμό ηλεκτρονικής παραγγελίας............................... 
 
Συμπληρώστε *, το λόγο υπαναχώρησης: 
....................................................................................................................................................
....................................................................................................................................................
.................................................................................................................................................... 
 
Ονοματεπώνυμο :  
Διεύθυνση : 
Αριθμός τραπεζικού λογαριασμού & IBAN ** (στον οποίο επιθυμείτε να σας επιστραφούν 
τα χρήματα) : 
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
………………………………………………………………………………………………………………………………………………
…………………….............................................................................................................................. 
Τράπεζα :.................................................................................................................................... 
Δικαιούχος :………………………………………………………………………………………………………………………….. 
 
Υπογραφή & Ονοματεπώνυμο (μόνο εάν το παρόν έντυπο κοινοποιηθεί σε χαρτί) 
 
Ημερομηνία 
 
 --------------------------------------------------- 
(*) προαιρετικά. 
(**) ενόψει capital controls, η συμπλήρωση του εν λόγω πεδίου είναι υποχρεωτική, ώστε να σας επιστραφούν τα χρήματά σας. 
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