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FIRMA DEL FUNCIONARIO RECEPTOR

(190) CODIGO DEL PAIS (VE) Tramite: 271173 Referenci

N° :---------

No. SOLlC'TUD - FECHA - HORA

Ministerio del Poder Popular IServicio Aut6nomo
de Comercio Naclonal de la Propledad Intelectual (SAPI)

SOLICITUD DE REGIST 0 DE
SIGNOS DIS INTIVOS

FM-02

Gobiemo Bolivariano
de Venezuela

895988

DATOS DEL SOLIClFrANTE
Persona Natural:

Sector Publico: Empresas del Estado () Mixtas 51% 0 mas del Estado () Mixtas 50% 0 menos del Estad ( )

~:~;~:c:~::~Oe: Empresas Nacionales ( _) [SA,CA.SR~I_~rTl~;~~~sE_xt!_a~i:ra~(x) [~().I~c.Otros_] -•.. -... I .
Empresas de Propiedad Social Directa Comunal () Empresas de Propiedad Social Indirecta Comunal () Unidades Productivas Fa~lIiares (

Propiedad Colectiva: Cooperativas ( ) Consejos Com.~~a..~~s () _. ._.~.?~.~nas ( ) ~~n9.I0r:'l~~o~ L ) C3.ru~,?~ d':".lrl!erca.~bio?bl!dario (.

Cedula, Pasaporte 0 Rif: X000085586

Nombre(s) Apellidos 0 Raz6n Social: MEGA LABS, S.A.

Prioridad Extranjera: Pais de Origen: _

Domicilio:
Ruta 101 Km. 23.500, Parque de las Ciencias, Edificio Mega Pharma, Piso 3,14.000, Canelones.

DATOS DEL APODERADO I REPRESENTANifE LEGAL

N° de Poder : 2018-001267 N° de Agente: 2904

Nombre(s) Apellidos 0 Raz6n Social: RAFAEL ERNESTO ORTIN PEROZO

Pafs Domicilio: URUGUAY

;Cedula: V009969974

,Correo: BOLETYTERRERO@GMAIL COM

,Fax:

Nacionalidad: URUGUAY

Celular:0212-2839444Telefono:

Domicilio:
Av.. Francisco de Miranda, Edificio Cavendes, Piso 12, Oficina 12-01, Los Palos Grandes, Caracas.

•• >-

Pal's Dom,·cl"I,"o· REPUBLICA BOLIVARIANA Nacl"onal,·dad· REPUBLICA BOLIVARIANA I Correo' rt"@byt
. DE VENEZUELA . DE VENEZUELA : . ro In .com.ve

Telefono : 0212-2839444 Celular: :Fax: 0212-2841640

DATOS DEL SIGNO

Tipo de Signo:

Marca de Producto

Marca de Servicio

Marca Colectiva

Denominativo ( X)

(X) Nombre Comercial

( ) Denominaci6n Comercial

( ) Denominaci6n de Origen

Grafico ( Mixto (

Lema Comercial: (

N° de la Solicitud y/o Registro: ------'-t---­

Aplicar a la Marca:

Clase Internacional: 5 _

Incluir Signa Distingue la lista de Praducto 6 Servicias

MEDICAMENTOS PARA TRATAR PROBLEMAS 6SEOS 0 DEl LAS
ARTICULACIONES, INCLUYENDO TRATAMIENTO DE LA ARTRITIS 0 DE LPJ GOTA,
RAQUITISMO Y OSTEOPOROSIS.

FORSIL ICLOS

Rec3udos Anexos 3 13 Solicitud:

Poder
• Reglamento de uso de Marca
• Documento(s) de Prioridad
• Certificado de Registro Extranjero

Comprobante de Pago de Tasa

• Otros Pago Publicacion en Prensa

• Registro Mercantil ( ),
.Si esta anexo a otra Solicitud indique

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

~ Busgueda:
( ); Fonetica (X) 118680
( X) • Grafica ( )

RAFAEL ORTIN PERgzO





BOLET & TERRERO

FORSIL ICLOS
2021-004969

INT. 05

Consignaci6n de recaudos

Nombre:
Inscripci6n No:
Clase:
Tipo de Escrito:

Ciudadana
REGISTRADORA DE LA PROPIEDAD INDUSTRIAL.
SERVICIO AUTONOMO DE LA PROPIEDAD INDUSTRIAL. SAPI
MINISTERIO DEL PODER POPULAR DE COMERCIO NACIONAL
Su Despacho.-

Yo, RAFAEL ERNESTO ORTIN, venezolano, mayor de edad, casado, abogado en ejercicio,

titular de la Cedula de Identidad nlimero V- 9.969.974, de este domicilio, inscrito en el Instituto

de Prevision Social del Abogado bajo el numero 55.687, Agente de la Propiedad Industrial

numero 2904, actuando e este acto en mi caracter de apoderado de la sociedad de comercio:

MEGA LABS, S.A., domiciliada en RUTA 101 KM. 23.500, PARQUE DE LAS CIENCIAS,

EDIFICIO MEGA PHARMA, PISO 3, 14.000, CANELONES, URUGUAY (en adelante "MI

REPRESENTADA"), caracter el mio que se evidencia de Documento Poder inscrito ante ese

Despacho bajo el numero 2018-001267, acudo ante su competente autoridad a fin de solicitar

sea reconocida la fecha de solicitud de la marca en referencia as! como sea admitida la planilla

original firmada y los demas documentos solicitados por esa oficina en virtud de las razones

de hecho y de derecho que se exponen a continuacion:

Los funcionarios de la Taquilla Integral del Servicio Autonomo de la Propiedad Intelectual

(SAPI) nos comunicaron que era necesario un escrito para admitir los documentos necesarios

para la presentacion de la solicitud de marca de MI REPRESENTADA. Como consecuencia de

10 expuesto, solicito respetuosamente a esta Oficina admita este escrito, reciba la planilla y

demas recaudos de la solicitud en referencia, reconozca la fecha de solicitud de la marca de MI

REPRESENTADA Y me sea devuelta copia fotostatica, fiel y exacta a la FM-02 para nuestro

control.

Ruego se tome razon del presente escrito y se Ie de el curso legal correspondiente. A los fines

de dar cUlnplimiento a 10 dispuesto en el numeral 3 del Articulo 49 de la ley Organica de

Procedimiento Administrativos, sefialo como direccion de notificaciones la siguiente: Edificio

Cavendes, Oficina 1201, Avenida Francisco de Miranda, Los Palos Grandes, Caracas,

Venezuela.



IE
895988

Bolet & Terrero
54.20210606.766621015754

Bs1200
Ne.lor All Bueno Montllia 0610612021 07:04:45AM

Resullado de Transferencia de Fondos Terceros BDV

Su Trensrerenele de Fondos Tereeros BOV he sldo reellzedo con exllo.

EI numero de opereelOn es 076662101575

2

Feeha Operael6n:

Instrumenlo Orlgoo:

In.trumento OesUno:

Monto Opereel6n (B••):

Con.epto:

06-66-2021 -
07:01:41 a.m.

0102"""2542

01020552210000024439
GOB. OTTO.
CAPITALING.
TIMBRES
FISCALES

12.000,00

TFGOC

Banco d. Venezuela. S.A. Banco UnlvtlnallO RlF G-20009997-6.


