
lrioridad Extranjera: Pars de Origen:

In 887355

\.:lUUlefJIU DOllvanano
de Venezuela

FM-02
SOLICITUD DE REGISTRO

SIGNOS DISTINT

,r .'

~uvar
SOBERANO

No. SOLiclTUD - FECH~ :.HO~ t ..-.r.
(JCn.~.;)'::~3 ..:~. ~~\~ ~Y:: ~~)'....:l.) .

FIRMA DEL FUNCIONARIO RECEPTOR

0) CODIGO DEL PAIS (VE) Tramite: 250250 Referencia:274948

Fecha:
r DATOS DEL ~OLlCITAN]E

'ersona Natural: : ( )
._ _.__. -_.._._..-.~_._ .•.•_ _ _ _._--_.._ __ ...._.._ _-
iecto~~~~J.i~~:._ .. _.~~2~~_sas:J...:~.~~.!~9.?J._1..~.Mi~~~~..~!_~_0 ~~~_~e' ...~ta~<:'-.~_L __.. M!~~~.~~_?.m~~~~~.!....~~!a~?_U.__

iector Privado : : Empresas Nacionales ( ) [SA, CA, SRL] Empresas Extranjeras (X) [CO,INC,Otros]
.sOclaCiones de···--····; E;;;~~~~~·~-d~p;:;;~i~d~d·s~~i~i·Di;;;~t~-c;;-;;;~;;i()······E;:;:;~~~d~·P;:;;~;d;;-d·~~·i~i1~di;~t~·C;;;;;~~~;i··)···· ····LJ~;d~des p;:;;;;~t~.;~F;-;:;:;iii~~~i··)····

rqpi.e:9C!c:i .<::o.le:c;.tlY~:L~~~p_e~"'.t~.~..s_~._L.. c::?".~"j~.,;.c::?.~"..I1.~I~:'<"' _. ... _c:..~.~.lJ."."s.~_).._ _ _ _._c::~."lJ~r:r:'.,,~~~~..l _~~lJ~..s..~,,!~~,,~~~_b..i?.?~I.i~~~"..~ l _
:edula, Pasaporte 0 Rif : X000004658_ __ _ - -... .__.._._ _..__~~_.__ ._._ _.._----~~~~~---~~._~~~~--~----

lombre(s) Apellidos 0 Raz6n Social: AMGEN INC.

lomicilio:
THOUSAND OAKS, CALIFORNIA

>als Domicilio: E.U.A. Nacionalidad: E.U.A. Correa: boletyterrero@gmall.com

DATOS DEL APOOERADO I REPRESENTANTE LEGAL

elefono 0212-2839444 Celular: Fax:
.~

!

1° .~.~ .'poder : ......3~~.?:~~~~~_. :W de ~~en~~..:.._._!~_0_5 .... ' ~e_'d_u_I~._V_00_53_1_4~_05_..._._._..._.._._..__.._._.

lombre(s) Apellidos 0 Raz6n Social: MANUEL POLANCO FERNANDEZ_......_--------_.._--_._._._---_.__..._----_.__..-
lomicilio:
Av. Francisco de Miranda, Edit. Cavendes, Piso 12, Oficina 1201-1202, Los Palos Grandes, Caracas

Tipe de Signo:
.

Denominativo ( X) Grafico ( ) Mixto (

( X) Nombre Comercial ( ) Lema Comercial: ( )

( ) Denominaci6n Comercial ( ) W de la Solicitud y/o Registro:

( ) Denominaci6n de Origen ( ) Aplicar a la Marca:

5

~arca de Producto

~arca de Servicio

~arca Colectiva

;Iase Internacional: -------

flcluir Signo Distingue la Iista de Producto 6 Servicios

LUMAKRAS

PREPARACIONES FARMACEUTICAS PARA SU usa EN LA PREVENCI6N DE LA
AMILOIDOSIS, ENFERMEDADES V TRASTORNOS METAB6L1COS, LUPUS E
INFLAMACI6N V ENFERMEDADES V TRASTORNOS AUTOINMUNES;
PREPARACIONES FARMACEUTICAS PARA SU usa EN EL TRAlAMIENTO DEL
CANCER, ONCOLOG{A, TUMORES, TUMORES V CRECIMIENTOS S6L1DOS V
HEMATOL6GICOS, ENFERMEDADES V TRASTORNOS HEMATOL6GICOS V
HEMOLfTICOS, INCLUIDOS ENFERMEDADES V TRASTORNOS DE HUESOS,
ARTICULACIONES, COLUMNA VERTEBRAL, INTESTINO, COLON, PIEL, PULM6N,
OJO, MAMA, OVARIO, CUELLO UTERINO, EST6MAGO, VEJIGA, RIN6N, CABEZA,
CEREBRO, CUELLO V SANGRE; PREPARACIONES FARMACEUTICAS PARA SU
usa EN EL TRATAMIENTO DE AMILOIDOSIS, ENFERMEDADES V TRASTORNOS
METAB6L1COS, LUPUS, V ENFERMEDADES V TRASTORNOS DE INFLAMACI6N V
AUTOINMUNES; PREPARACIONES FARMACEUTICAS PARA SU USO EN EL
TRATAMIENTO DE TUMORES S6L1DOS V CRECIMIENTOS, ENFERMEDADES V
TRASTORNOS HEMOLfTICOS. AMILOIDOSIS. ***

~-~~~~_,r'-"" .. ---tt· r- ...
, • Reglstro Mercantll ( )! ~ ~
! Siesta anexo a otra SoHcitudindique ~ ,

• Poder ( X)! cual: .
• Reglamento de uso de Marca () ! • Acta ultima ASCImblea () I ~
• Documento(s)de Prioridad ( ) ! • Copia de la C. I. ( » I".' Firma !

• C rffi d dR' t E . ()!. Copia del Rif. (e I lea 0 e egis ro xtranJero , Busgueda:
• Comprobante de Pago de Tasa (): Fonetica (Xl 113425 MANUEL POLANCO !

• Otros Pago Publicaci6n en Prensa ( X) I Grafica ( ) Nombre del Solicitante, Apoderado j
................._...... .__ _ __ _._ _ ...; _ _ . _..L_I5_~.!e~.~!:'~an~~!:.~.!!....~.rm~~!fi:l..__j

~ecaudos Anexos a la Sohcltud.



ii'-...:AAI val
SOBERANO

ARMA DEL FUNCIONARJO RECEPTOR

No. SOLICITUD - FECHA - HORA

JVE) Tramite: 250250 Referencia:274948

I
;)erYJ~U "'VlOngrnu

. dala Propledad Intelectual (SAPI)

OS, LUPUS, Y ENFERMEDADES Y TRASTORNOS DE INFLAMACION Y

FM-02
SOLICITUD DE REGISTRO
SIGNOS DISTINTIVO

......,""""",....,. I' ." "W" --..••...., I MIOlSlenO ae, oaer "",opLaar
de Venezuela . de Comercio Nacional ,

Continuaci6n del Distinque
ENFERMEDADES Y TRASTORNOS METASO
AUTOINMUNES.



Gobierno Bolivariano
de Venezuela

Ministeno del Poder Popular
de Comercio Nacional

Scrvicio Aut6nomo
de la Propiedad Inlelectual (SAP!)

~olivar
SOBERANO

B&T887355

FM-02 No. SOLICITUD • FECHA - HORA

FIRMA DEL FUNCIONARIO RECEPTOR

SOLICITUD DE REGISTRO DE

SIGNOS DISTINTIVOS (1901 CODIGO DEL PAIS (VEl Tramite: 250250 Referencia:274948

Prio~~~_~xtran~:.r~:.__~~!~_d_eOrigen: ==:::::::;~-:;;::;::.:;=-;..:;_:=_=;:-.;N:...o;.:c:::":._::::_:;:::-==-;_::::_;:=:=-=_-=-=-=-=_FeCh:.:a:.:======::::::====
DATOS DEL SOLICITANTE

, Persona Natural: I(

...' ~!!1E~Elsa.~~el_.§>~~0.L) Mixtas 51% 0 mas del Estado () Mixtas 50% 0 menos del Estado ( )

: Empresas Nacionales ( ) [SA, CA, SRLl Empresas Extranjeras (X) [CO,INC,Otros 1
Sector Publico:

· - - -- - -- - -
: Sector Privado :

: Asoc iaci0ne5de' _. --;. E-;~;~;as d';p;;~ied~d'S-;'i~'1 Di;:;~ta C~~unal ()----Emp;;';;;~-de Propied~d Social Ind;rect;C-;,mu~;i('·;---··U~id~des- prod~~ti~;~'F;';'ill~~;;(' .
'.Pr:.opi~c:t~dc:.9JEi~~i'!il:l~oop~.':at!~s '<"J ~~~~~0~unales () Comunas ( ) Conglomerados () GNP,?S de Int~~~~~o_Solida~

· Cedula, Pasaporte 0 Rif: X000004658
_ . • _ .. _ ..•••__ .•,..~_~__ _ •• _ ._•._ • ~ • •• __._. • ._.__._. ~ ~__..__.A'.'_~'~"'__"_·__ •...•_.• _....._. .• '", .._ ~_..• • ,.,_

· Nombre(s) Apellidos a Raz6n Social: AMGEN INC.
_~ _ •• __ _ .• _0 ~ ._ • ~ • ._. ._. ._.

; Domicilio:
THOUSAND OAKS, CALIFORNIA

.-_._--_._.----

Pais Domicilio: E.U.A.

: _. --- .._--_.._---_.._--_..__.._------,--_.__..__..•_._-_.__. -_...-. ... .. .... ... .,
: Nacionalidad: E.U.A. iCorrea: boletyterrero@gmail.com

__ • + ._ • __ • 1 .. _ •• • __•

Telefono: 0212·2839444 i Celular: IFax:

DATOS DEL APODERADO I REPRESENTANTE LEGAL

N° de Poder : 2017-002232 i W de Agente: 3005 iCedula: V005314605
_ . _. .. _ ,,_._ ~_.__..__, __.. ~_. ' ' ••.._. . .~ .__._..•. ._. .. .. ._ .. "'.H·_._. ,.,_,_,_"_,,

· Nombre(s) Apellidos a Raz6n Social: MANUEL POLANCO FERNANDEZ

· Domicilio:
Av. Francisco de Miranda, Edif. Cavendes, Piso 12, Oficina 1201.1202, Los Palos Grandes, Caracas

. Pal
's Dam I·C·III·O·. REPUBLICA BOLIVARIANA--

N
' a-c'-I'o n·a--I·I·d··-a-d-:--REPUBLlC"--BOLIVARIANA

r

l
,'Cor-re-o'-~-b--'-Ityt---,··@--·--:I·---- .. -..·--·

D~.VENEZ_UEL~ .. ..:. __.._. ...:.-.9E VENEZUELA. .: .. .~_e ~.ero !!~~I ~corn

Teletono: 0212·2839444 :Celular: iFax:

DATOS DEL SIGNO

Lema Comercial: (

N° de la Solicitud y/o Registro: 1

Aplicar a la Marca: --===============.1

Tipo de Signa: Denominativo ( X)

· Marca de Producto (x) Nombre Comercial (

· Marca de Servicio () Denominaci6n Comercial (

Marca Colectiva () Denominaci6n de Origen (

Grafico ( Mixto (

Clase Internacional: 5 _

Incluir Signa Distingue la /ista de Producto 6 Servicios

LUMAKRAS

PREPARACIONES FARMACEUTICAS PARA SU USO EN LA PREVENCION DE LA
AMILOIDOSIS, ENFERMEDADES Y TRASTORNOS METABOLICOS, LUPUS E
INFLAMACION Y ENFERMEDADES Y TRASTORNOS AUTOINMUNES;
PREPARACIONES FARMACEUTICAS PARA SU USO EN EL TRATAMIENTO DEL
CANCER, ONCOLOGiA, TUMORES, TUMORES Y CRECIMIENTOS SOLIDOS Y
HEMATOLOGICOS, ENFERMEDADES Y TRASTORNOS HEMATOLOGICOS Y
HEMOLiTICOS, INCLUIDOS ENFERMEDADES Y TRASTORNOS DE HUESOS,
ARTICULACIONES, COLUMNA VERTEBRAL, INTESTlNO, COLON, PIEL, PULMON,
OJO, MAMA, OVARIO, CUELLO UTERINO, ESTOMAGO, VEJIGA, RINON, CABEZA,
CEREBRO, CUELLO Y SANGRE; PREPARACIONES FARMACEUTICAS PARA SU
USO EN EL TRATAMIENTO DE AMILOIDOSIS, ENFERMEDADES Y TRASTORNOS
METABOLICOS, LUPUS, Y ENFERMEDADES Y TRASTORNOS DE INFLAMACION Y
AUTOINMUNES; PREPARACIONES FARMACEUTICAS PARA SU USO EN EL
TRATAMIENTO DE TUMORES SOUDOS Y CRECIMIENTOS, ENFERMEDADES Y
TRASTORNOS HEMOLiTiCOS AMILOIDOSIS ***

MANUEL POLANCO

14 t ­
jJ~{~ u

______=_(J-:::::l:--\l ;
Firr'la

Nombre del Solicitante, Apoderado
______-'-__o_R_e---'p'-re_se_n_t_a_n_te _Legal ,Fi~m~.!.,:.._~

---r

• Registro Mercantil ( ) !
: Si esta anexo a otra Solicitud indique

( X) i cual: _
( ) i • Acta ultima Asamblea ()
() • Copia de la C. I. ( )

i • Copia del Rif. ( )
( ) i Busqueda:
( ): Fonetica (X) 113425
( X) : Grafica ( )

• Poder
• Reglamento de uso de Marca
• Documento(s) de Prioridad

• Certificado de Reglstro ExtranJero

• Comprobante de Pago de Tasa

• Otros Pago Publicacion en Prensa

Recaudos Anexos a la Solicitud:



Gobierno Bolivariano IMinisleno del Poder Popular

de Venezuela de Comercio Nacional

FM-02

Servlclo Aut6nomo
de la Propiedad Inleleclual (SAPI)

No. SOLICITUD - FECHA - HORA

~olivar
SOBERANO

SOLICITUD DE REGISTRO DE

SIGNOS DISTINTIVOS FIRMA DEL FUNCIONARIO RECEPTOR

(190) CODIGO DEL PAIS (VEl Tramite: 250250 Referencia:274948

Continuaci6n del Distingue
ENFERMEDADES Y TRASTORNOS METAS6ucos, LUPUS, Y ENFERMEDADES Y TRASTORNOS DE INFLAMACI6N Y
AUTOINMUNES.



fl. a ..
~. y. ~--\.~.§
R;c::SA~P'1
~DS~lclo Autonomo deja·
~ PropJedad lntelectual

.'

TAQUILLA ONICA INTEGRAL

.Acuse derecibo de recaudos presentados
. -;.;-

Recaudos COllsignado

Copia de Ia Cedula de Identida.~.del solicitante(vigente) D
Copia del RtF. del solicitante (Vigente) D
Copia del Acta constitutiva de la Sociedad Mercantil 0 Copia de la Ultima Acta O'
de Asamblea .

Copia del R.I.F. de 18. Sociedad Mercantil (vigente) [J
Poder notariado (especial para SAPI) [!J

. ++.

~Planilla FM-02

Cipco (5) Facsimile~ del logo [~
~esultado de las. BuSquedas'Foneticas y/o Grancas [[J

". . .

NOTA:,
;:

".'. ..

. . ".

/~~ -o.~'\."'\, ,

!
;:y~. ... ~ .;:. ............

Entregado per: Hera y Fecha~::/' '.~-:,' (~~clbld.p per:
11.1,~~ (flrnCier1"~rie) (Usuarie)
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