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Prioridad Extranjera Pais de Ongen Fecha:
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Persona Natural: ( )

‘Sector Piblico:  Empresas del Estado ( )  Mixtas 51% o mas del Estado( ) Mixias 50% o menos del Estado ( )
Sector Privado: ' Empresas Nacionales (X ) ISA. CA, SRL] Empresas Extranjeras ( ) [CO,INC,Otros ]

. Asociaciones de i Emptesas Propiedad Social Directa Comunal { ) Emsd:h:ﬁadad Social Indirecta Comunal { ) Unidades Productivas Familiares )
Propiedad Colectwa Cooperativas ( ) _ Consejos Comunales( )  Comunas( ) Conglomerados () Grupos de Intercambio Solidario ( ] |
Cédula, Pasaporte o Rif : J000413002

| Nombre(s) Apeliidos o Razén Soc]al LABORATORIOS POLITECNICOS NACIONALES. CA. (POLINAC C.A)

Domicilio:
CARACAS

Pais Domicilio: DE VENEZUELA Nacuonal_ldad. DE VENEZUELA = -__Correp._bgw.m
Teléfono 0212-2839444 . Fax:

N° de Poder 'N“ de Agente 53400 !Cédu[a V006448021
Nombre(s) Apellldos o Razon Socral ROBERTO SALIMEY CASTELI.ANOS - i L.
Domicilio:

CALLE RIO CARIBE QTA LOS MOTILONES NRO 17-13 URB EL CAFETAL CARACAS (EL CAFETAL) MIRANDA ZONA POSTAL 1061

Pais Domiciio; REFUBLICA BOLVARIANA Nagionaiigad: REFUSLICA BOLVARIANA | Gorreo;: bottytrrero@gmalcom

Teléfono : 02122839444 Celular B

Tipo de Signo:  Denominativo ( X)

Marca de Producto ( X) Nombre Comercial £ 2
Marca de Servicio ( ) Denominacién Comercial ( )
Marca Colectiva ( ) Denominacion de Origen ( )

Clase Intemacional: 5

Incluir Signo Distingue JIa lista de Producto 6 Servicios
PREPARACIONES FARMACEUTICAS.

BENFLUX

Recaudos Anexos a la Solicitud: ’ [ Registro Mercantil
Si esta anexo a ofra Solicitud mdaque
cual: 1988-019779

@ Acta Ultima Asamblea ( X)
' ® CopiadelaC.l. ( X) mﬂla
\ @ Copia del RIif. (X)
|

Poder (
Reglamento de uso de Marca (
Documento(s) de Prioridad (
Certificado de Registro Extranjero  (
Comprobante de Pago de Tasa (
Otros _Pago Publicacién en Prensa ( X :

Usqueda:
Eﬁgﬁ? gx; e f Nombre del Solicitante, Apodendo

)
)
)
)
)
) 6 Representante Legal Firmante




