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Z 190) CODIGO DEL PAIS (VE)  Tramite: 482331 Referencia:461657 %
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. TIPO DE SIGNO ApE ) _ &
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.| _PRODUCTO i SERVICIO COLECTIVA CERTIFICACION @
NOMBRE &
LEMACOMERCIAL () COMERGIAL (il §
- IDENTIFICACION: PERSONANATURAL ( ) PERSONA JURIDICA (X) &
- Indicar titular, nacionalidad, C.1., domicilio, teléfono, Registro Mercantil  en caso de persona juridica) y apoderado (N° de agente).
R..F.: J000214956 Razon Social: LABORATORIOS KLINOS, C.A. J
Registro Mercantil: Registro Mercantil Primero de la Ci reunscripcion Judicial del Distrito Capital y Estado Miranda en fecha 11 de junio |:%
de 1948, bajo el No. 330, Tomo 3D 5
| Domicilio: 2da. Avenida de Campo Alegre, Torre Credival, Piso Mezanina, Chacao, Caracas.
1| Ppais de Domicilio: REPUBLICA BOLIVARIANA DE VENEZUELA Nacionalidad: REPUBLICA BOLIVARIANA DE VENEZUELA &
Correo(s) Electronico(s): byt@byt.com.ve
Teléfono(s): 0212-7503000 /
APODERADO O REPRESENTANTE LEGAL: Indicar apellido,nombre, nacionalidad, C.l., domicilio, teléfono.
Cadigo de Agente: 2904 Cédula de Identidad: V009969974 INPRE Abogado: 55687
Nombre: RAFAEL ERNESTO ORTIN PEROZO
Domicilio: Av. Francisco de Miranda, Edificio Cavendes, Piso 12, Oficina 12-01, Los Palos Grandes, Caracas.
Pais de Domicilio: REPUBLICA BOLIVARIANA DE VENEZUELA
Nacionalidad: REPUBLICA BOLIVARIANA DE VENEZUELA
Correo(s) Electronico(s): rortin@byt.com.ve
Teléfono(s): 0212-7503000 /
DATOS DEL PODER: Indicar cuaderno de poderes N°, fecha, poder anexo a.
- | Poder: 2015-2735
| Fecha del Poder: 15/12/2015 it
" DATOS DEL REGISTRO: Indicar signo, clase internacional, registro N° y fecha.
| Registro: P303329 Fecha del Registro: 26/03/2010
“:| Signo Denominativo: TRIDETARMON i
| Clase: 5 Internacional
o| Solicitud: 2008-019478 ;
o c
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