Formulaire N°15

REPOBLIKAN’I MADAGASIKARA
Fitiavana-Tanindrazana-Fandrosoana

O)[AP!

OFFICE MALGACHE DE LA
PROPRIETE INDUSTRIELLE

DEMANDE D’'ENREGISTREMENT
D’UNE DENOMINATION COMMERCIALE

Demande recue le:
Numéro d’ordre :

Signature du responsable :

Cachet :

1. Requéte

Le soussigné requiert par la présente demande, [I’enregistrement de dénomination
commerciale, conformément aux dispositions de I’ordonnance n° 89-019 du31 Juillet 1989 et de son
décret d’application n°® 92-993 du 2 Décembre 1992.

2. Déposant
. Nom et prénoms (ou raison sociale) :

. Adresse :

. Téléphone : Télex : Télécopie:
. Nationalité :
. Résidence :

3. Mandataire, le cas échéant :

. Nom et prénoms (ou raison sociale) :

. Adresse :

. Téléphone : Telex : Télécopie :



4 . Catégorie de dénomination commerciale :

Q

Nom commercial (dans ce cas, préciser les noms et prénoms et I’adresse compléte ainsi
que la nationalité de la personne physique) :

e Nom et prénoms :

e Adresse :

e Nationalité :

Dénomination sociale ( dans ce cas, préciser le nom et le siége social de la personne
morale ) :

e Nom:

e Siege social :

Raison sociale ( dans ce cas, préciser les noms et prénoms des associés ) :

e Noms et prenoms des associes :

5. Dénomination déposée :

6 . Lieu de I’établissement ou I’entreprise concerné(e) :

7 . Autres utilisations :

o La dénomination ci-dessus est également utilisée comme enseigne.
o Ladénomination ci-dessus est également enregistrée comme marque au nom du déposant.

Numéro et date d’enregistrement de cette marque :

8 . Description de I’objet social de I’entreprise :

9. Etiquette :

o Une étiquette montrant la dénomination commerciale telle qu’utilisée est jointe a la

présente demande.

10 . Translittération :

Si la dénomination commerciale comporte des €léments verbaux qui ne sont pas en caracteres latins
ou des chiffres autres qu’arabes ou romains, indiquer la translittération en ces caractéres ou chiffres :

11 . Spécifications des taxes payées :

Taxe de dépoit......ccovvvviviiiii e

Taxe d’enregistrement et de publication Ll

Montant versé

12 .Autres indications :

Lieu et date : Signature du titulaire

ou du mandataire:



Bordereau des piéces jointes :

000D D

Trois exemplaires supplémentaires de la présente demande
Trois exemplaires de I’étiquette

Pouvoir du mandataire ou du représentant diment signé
Pieces justificatives du paiement des taxes

Autres documents joints ( & spécifier ).

Cadre réservé (al’Office)

Enregistrée le :

Sous le numéro :

Date d’échéance :
Signature du responsable :

Cachet :

Inscription au Registre spécial des Noms commerciaux




