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SOLICITUD

Ne°:

SOLICITUD INSCRIPCION DE LICENCIA/SUBLICENCIA DE SIGNOS DISTINTIVOS

1.DERECHO A INSCRIBIR E IDENTIFICACION DEL SOLICITANTE

(1) DERECHO A INSCRIBIR | (2) SOLICITANTE

(3) INDICACION ESTABLECIMIENTO DEL SOLICITANTE EN LA COMUNIDAD AUTONOMA DE PRESENTACION DE LA SOLICITUD

[ LICENCIATARIO
[] LICENCIANTE

CLicencia
[CJSUBLICENCIA

2. DATOS DEL ADQUIRENTE (LICENCIATARIO/SUBLICENCIATARIO)

(4) APELLIDOS O DENOMINACION SOCIAL

NOMBRE

N.LF.

D SIGUE EN PAGINA ANEXA

(5) ESTADO DE LA NACIONALIDAD DEL SOLICITANTE

ESTADO DE RESIDENCIA DEL SOLICITANTE

ESTADO DE ESTABLECIMIENTO DEL SOLICITANTE

(6) DIRECCION: CALLE, PLAZA, NUMERO, PISO, ETC.

CODIGO POSTAL Y LOCALIDAD

PROVINCIA

PAIS

(7) DIRECCION NOTIFICACIONES: CALLE, PLAZA, NUMERO, PISO, ETC.

CODIGO POSTAL Y LOCALIDAD

PROVINCIA

PAIS

(8) DIRECCION CORREO ELECTRONICO

N°. TELEFONO

INDICACION DEL MEDIO DE NOTIFICACION PREFERENTE

(10) DIRECCION NOTIFICACIONES: CALLE, PLAZA, NUMERO, PISO, ETC.

[Jcorreo ELECcTRONICO  [] cCORREO
3. DATOS DEL TITULAR CEDENTE (LICENCIANTE/SUBLICENCIANTE)
(9) APELLIDOS O DENOMINACION SOCIAL NOMBRE N.LLF.
CODIGO POSTAL Y LOCALIDAD PROVINCIA PAIS

(11) DIRECCION CORREO ELECTRONICO

N°. TELEFONO

INDICACION DEL MEDIO DE NOTIFICACION PREFERENTE

[[] correo ELECTRONICO

[] correo

4. DATOS DEL REPRESENTANTE

(12) REPRESENTACION:

EL SOLICITANTE ESTA
REPRESENTADO POR:

D EL SOLICITANTE NO
ESTAREPRESENTADO

D AGENTE PROPIEDAD INDUSTRIAL

D EMPLEADO DE LA EMPRESA

D OTRO REPRESENTANTE

(13) APELLIDOS DEL REPRESENTANTE (Y N° DE COLEGIADO, S| FUERA AGENTE DE LA PROPIEDAD INDUSTRIAL)

NOMBRE

COD.AGENTE P.L/N.LF.

ILMO SR. DIRECTOR DE LA OFICINA ESPANOLA DE PATENTES Y MARCAS.
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4. DATOS DEL REPRESENTANTE (CONTINUACION)

PAGINA No. 2

(14) DIRECCION DEL REPRESENTANTE: CALLE, PLAZA, NUMERO, PISO, ETC. CODIGO POSTAL Y LOCALIDAD PROVINCIA PAIS
(15) DIRECCION CORREO ELECTRONICO DEL REPRESENTANTE N°. TELEFONO (16) INDICACION DEL MEDIO DE NOTIFICACION PREFERENTE
[[] correo ELECTRONICO  [[] CORREO
(17) INDICACION DE LA SUCURSAL DEL REPRESENTANTE SITA EN EL TERRITORIO DE LA COMUNIDAD AUTONOMA DEL LUGAR DE PRESENTACION
(18) ACREDITACION DEL PODER DE REPRESENTACION:
D EL PODER SE APORTA D EL PODER SE APORTARA D EL PODER OBRA EN D REPRESENTANTE CON
CON ESTA SOLICITUD EN SU MOMENTO EL EXPEDIENTE N°.: PODER GENERAL N°.:
5. INDICACION REGISTROS AFECTADOS 6. CONDICIONES DEL CONTRATO DE LICENCIA/SUBLICENCIA
(19) REGISTROS AFECTADOS |(19) REGISTROS AFECTADOS | | (20) CLASE DE LICENCIA/SUBLICENCIA:
MOD NUMERO/DIGITO S/R | MOD NUMERO/DIGITO SIR D EXCLUSIVA D TOTAL D LIMITADA D INDEFINIDA D CON PODER DE CEDER

[J noexcrusiva [] parciaL []imimaoa  [] emporaL ] con PODER DE SUBLICENCIAR

[CJconTinoa en PAGINA ANEXA

TOTAL REGISTROS AFECTADOS
INCLUYENDO ANEXOS:

SI LA LICENCIA/SUBLICENCIA ES PARCIAL, LIMITADA O TEMPORAL, INDIQUENSE LOS REGISTROS AFECTADOS Y
PARA CADA UNO LOS PRODUCTOS/SERVICIOS, EL AREA GEOGRAFICA O EL PLAZO PARA EL QUE SE OTORGA.

7. INDICE DE DOCUMENTOS QUE SE ACOMPANAN Y FECHA Y FIRMA

(21) DOCUMENTOS QUE SE ACOMPARAN:

|:| DOCUMENTO PUBLICO ACREDITATIVO DE LA LICENCIA D JUSTIFICANTE ABONO DE TASAS
|:| FORMULARIO OFICIAL CERTIFICADO DE LICENCIA D
] FORMULARIO OFICIAL DOCUMENTO DE LICENCIA O
|:| PODER DEL AGENTE O REPRESENTANTE |:|

FECHA Y FIRMA DEL SOLICITANTE O REPRESENTANTE

(Ver comunicacion)

RECUADROS PARA LA ADMINISTRACION

FECHA Y FIRMA SUSPENSO FECHA Y FIRMA PROPUESTA RESOLUCION

FECHA Y FIRMA RESOLUCION

IMPRIMIR RESTAURAR DATOS




COMUNICACION AL INTERESADO

La presente solicitud tiene por objeto inscribir en el Registro de Marcas el otorgamiento
de unalicencia o sublicencia, segun proceda, sobre los signos distintivos identificados en
el apartado “indicacion de registros afectados” del impreso de solicitud. El plazo maximo
para la resolucion y notificacién de esta solicitud es de 6 meses si en su tramitacién no
sufriera ningln suspenso, o de 8 meses si concurriera esta circunstancia. Transcurridos
estos plazos sin notificacion de la resolucién, podra entenderse desestimada dicha
solicitud por silencio administrativo.

Los plazos anteriormente indicados se contaran a partir de la fecha que figure impresa
como fecha de presentacién de la presente solicitud en la copia entregada al solicitante
como justificante de presentacion.

Sila solicitud no hubiera sido presentada directamente ante la OEPM, la fecha a tomar en
consideracién sera la de recepcién de la solicitud en la OEPM. Esta fecha le sera
comunicada oportunamente.

Si se necesitara informacion sobre la tramitacién de este expediente, podra solicitarse
indicandose el “numero de solicitud” que consta en el cajetin correspondiente del recibo
de presentacion, llamando al teléfono 902 157 530 o personandose en las oficinas de
este Organismo, sitas en Madrid, P° Castellana, n°® 75. Los datos de los registros
afectados por la solicitud de inscripcion de cesién son consultables en la pagina de
INTERNET www.oepm.es (Bases de datos — EXPEDIENTES).




Informacién sobre Proteccidon de Datos

RESPONSABLE Oficina Espafiola de Patentes y Marcas, O.A. Paseo de la Castellana 75,
28071 MADRID. FINALIDAD Tramitacion del expediente y publicidad registral.
LEGITIMACION Ley 39/2015 del Procedimiento Administrativo Comun de las
Administraciones Publicas, Ley 17/2001 de Marcas y Ley 24/2015 de Patentes.
DESTINATARIOS El nombre y apellidos del solicitante y, en su caso, de su representante,
asi como su direccién postal se inscribiran en el Registro de Marcas y se publicaran en el
Boletin Oficial de la Propiedad Industrial y en las bases de datos de la OEPM. Estos datos
seran transferidos a las organizaciones internacionales competentes en materia de
Propiedad Industrial. DERECHOS Los derechos reconocidos por la legislacion vigente en
materia de Proteccion de Datos se podran ejercitar a través del correo electrénico
protecciondedatos@oepm.es . INFORMACION ADICIONAL.

Proteccion de datos en Marcas y Nombres Comerciales



mailto:protecciondedatos@oepm.es
https://www.oepm.es/es/proteccion-de-datos/proteccion-de-marcas-y-nombres-comerciales/
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