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FORMATO

NUMERO DE FOLIO

3503459 1

UNICO DE INGRESOS POR SERVICIOS nstituto

ESTE FORMATO ES DE DISTRIBUCION GRATUITA

NUMERQ DE SOLICITUD:

[" ] PATENTE

[} MODELO DE UTILIDAD

AVISO COMERCIAL

[ ] DISENO INDUSTRIAL

Hpupinl

[ ] CERTIFICADO DE INVENCION

Z] MARCA

OTROS

NOMBRE COMERCIAL

DENOMINACION DE ORIGEN

Mexicano L}

de la Propiedad ;| ||
Industrial

PERIFERICO SUR 3106

No. PATENTE, REGISTRO O COL. JARDINES DEL PEDREGAL
PUBLICACION:

DELEG. ALVARO OBREGON
01900 MEXICO. D.F.

ARTICULO INCISO
CONCEPTO TARIFA IMPORTE

P‘Dr \O r’enovacjo?l de un

Qeﬂi%'h‘o de. Marca GOo \q05

denom "Nacs o)

50% DE DESCUENTO
MICRO Y PEQUENA EMPRESA
INSTITUCIONES DE INVESTIGACION DEL SECTOR PUBLICO

INSTITUCIONES EDUCATIVAS
INVENTORES INDEPENDIENTES

DATOS DEL TITULAR O SOLICITANTE

NOMBRE,N_Q]D‘\ LLbﬁrLTeﬂa_
DOMICILIO \Jiag.n’fec?\mm ﬂ" ZDH

CALLE, NUMERO, COLONIA Y CODIGO POSTAL
Col. \)ic,en*\e Guerrero
POBLACIONESTADO Toluco, Edo de Hexicg LUGAR

R.F.C.

FIRMA DEL TI

ONo mas unoOa

AR O REPRESENTANTE

ORIGINAL CLIENTE/EXPEDIENTE DEL SOLICITANTE

USO EXCLUSIVO IMP]

FECHA DE RECEPCION

TOTAL TARIFA
L.V.A.
SUBTOTAL

RECARGOS
TOTAL A PAGAR

LA REPRODUCCION NO AUTORIZADA DE ESTE COMPROBANTE CONSTITUYE UN DELITO EN LOS TERMINOS DE LAS DISPOSICIONES FISCALES.




INSTRUCTIVO PARA EL LLENADO DEL FORMATO

* Llene los espacios preferentemente a maquina o letra de molde con tinta negra.

“UTILIZAR UN FORMATO PARA CADA TRAMITE”

NUMERO DE SOLICITUD:

No.PATENTE, REGISTRO O
PUBLICACION:

RECUADROS:
CONCEPTO:

Importe:
Total tarifa:

I.V.A.:

Actualizacion:

Recargos:

Total de pago:

50% de descuento:

DATOSDELSOLICITANTE
O REPRESENTANTE
LEGAL:

FECHADE RECEPCION:

LUGARDELEGACION
S.E.olL.MPI.:

Escniba anicamente cuando se trate de solicitudes.
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Marque ¢l recuadro de la figura con la que se relaciona su pago. B e ag
_ - "

l. - 1
I | . SINRUNRS W 1 1
Escriba el numero del expediente de patente, registro o publicacién de T ll'e q

corresponde.

Indique el concepto por los servicios que se requieren, incluyendo el articulo, fraccién y, en su
caso, el 1nciso, en la columna que corresponda de conformidad con la tanifa vigente.

Anote la tarifa correspondiente en la linea relatnva al concepto por el que se paga.

Escriba la suma de las cantidades que se relacionan en la columna de Importe.

A la suma total de tarifas, aplique la tasa vigente correspondiente al Impuesto al Valor
Agregado.

Indique la cantidad a pagar por concepto de actualizacién, la que se calculara de conformidad con
lo estipulado en el Codigo Fiscal de 1a Federacion.

Indique la cantidad a pagar por concepto de recargos, los que se calcularan de conformidad con
lo previsto en el Codigo Fiscal de la Federacion.

Anote la cantidad que resulte de la suma del total de la tarifa, del Impuesto al Valor Agregado v,
€n su caso, de la actualizacion y los recargos a pagar.

Marque ¢l recuadro correspondiente, segun sea el caso, quedando entendido que el 50%
de descuento, se efectuara sélo cuando proceda.

Escriba el nombre completo, domicilio y Registro Federal de Contribuyentes incluyendo, la
homoclave que corresponda.

Para uso exclusivo del IMPI,

Escriba unicamente cuando se pague en el interior de la Republica, indicando la poblacién vy
Estado en el que se encuentra la oficina receptora de documentos.

* La hoja de color blanco sin la parte desprendible (comprobante del banco) y la hoja rosa,
s¢ presentan en el Instituto o Delegacion de S.E. 6 LM.P1., segun sea el caso, anexas a la solicitud o

promocion respectiva. La hoja amarnilla es el comprobante del Usuario.

* Para evitar tramites innecesarios, verifique que ]a institucidon bancaria selle el formato en el
recuadro de la parte infertor derecha donde dice “sello del banco”, en la ficha de depdsito (parte

desprendible) y en las hojas rosa y amaniia.

* Area de Atencién al Pablico en el D.F.:
Arenal No. 550, Col. Tepepan-Xochimilco, C.P. 16020, Delegacion Xochimilco, México, D.F.

Oficina Regional Norte del IMPL.

Av. Fundidora No. 501 Edif. Cintermex.
Primer Nivel Local 66 Colonia Obrera
C.P. 64010 Monterrey, Nueve Leon.

Oficina Regional Occidente del IMPL
Boulevard Puerta de Hierro Numero 5200
PrimerNivel Local 8, Colonia Fraccionamiento
Puerta de Hierro C.P. 45110, Zapopan, Jalisco.

Oficina Regional Sureste del IMPI
Calle 33#501-A 3er. Piso

Col. Gonzalo Guerrero
C.P. 97118, Mérida, Yucatan.

Oficina Regional Bajio de! IMPI. |
Av. Paseodel Moral # 106 3er. Piso .
Col. Jardines del Moral

C.P.37160, Ledn, Guanajuato.

Oficina Regional Centro

Torres 1V 11, Boulevard Atlixcayotl No. 5208 Piso 25 (PH)
San Andrés Cholula *

C.P. 72810 Puebla, Puebla.

EN CASO DE REQUERIR INFORMACION SOBRE EL LLENADO DEL PRESENTE
FORMATO, FAVOR DE DIRIGIRSE A LOS MODULOS DE INFORMACION UBICADOS EN LOS
EDIFICIOS DE ESTE INSTITUTO, O LLAMAR AL TELEFONO 5624 04 00.

UNA VEZ SELLADO EL FORMATO POR EL BANCO NO DEBERA AGREGAR NI
ALTERAR NADA,

T IMER. - . BT
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FORMATO UNICO DE INGRESOS POR

ESTE FORMATO ES DE DISTRIBUCION GRATUITA

SERVICIOS

Instituto
Mexicano |1
de la Propiedad [}
Industrial |

PERIFERICO SUR 3106

COL. JARDINES DEL PEDREGAL
DELEG. ALVARO OBREGON
01900 MEXICO, DF.

NUMERO DE FOLIO

NUMERO DE SOLICITUD:

No. PATENTE, REGISTRO O
PUBLICACION:

R.F.C. IMP 931211 NE1
bals fg
(] paTENTE ] AVISO COMERCIAL Sl eans
[ ] T3 5 2aES
MODELO DE UTILIDAD ] NOMBRE COMERCIAL |33 Jo s,
S5034ke 3 _ | | IEREEN
[ ] DISENO INDUSTRIAL [ ] DENOMINACIONDEORIGEN (¥ . | } & 3
[ ] CERTIFICADO DE INVENCION  [__] OTROS | e
3] MaRca LA S A
INCISO

T
Por e\ cireddtomients de apoderado 34
Reg . Harcg HF 66 \AA0S $C\%.7_(a

ONOG MosSoungd

50% DE DESCUENTO
MICRO Y PEQUENA EMPRESA
INSTITUCIONES DE INVESTIGACION DEL SECTOR PUBLICO

INSTITUCIONES EDUCATIVAS
INVENTORES INDEPENDIENTES

TOTAL TARIFA
I.V.A.
SUBTOTAL

ACTUALIZACION

RECARGOS $

LA REPRODUCCION NO AUTORIZADA DE ESTE COMPROBANTE CONSTITUYE UN DELITO EN LOS TERMINOS DE LAS DISPOSICIONES FISCALES

USO EXCLUSIVO IMP1

TOTAL A PAGAR] sf 1

DATOS DEL TITULAR O SOLICITANTE

NOMBRE N AV L;bt_e_DTeL\gl
pomiciLio M \C.€ [f" e Q)Llﬁf_f_el’_a—‘*: a4

CALLE.NUMERO, COLONIA Y CODIGO POSTAL

o\. >nte Guerdero
POBLACIONESTADO Yo luCca, Edo.
R.F.C.

LUGAR
FECHA DE RECEPCION

DELEGACION S.E. 6 LM.P.L.

FIRMA DEL TITULAR O REPRESENTANTE

ORIGINAL CLIENTE. EXPEDIENTE DEL SOLICITANTE



INSTRUCTIVO PARA EL LLENADO DEL FORMATO

* Llene los espacios preferentemente a maquina o letra de molde con tinta negra.

“UTILIZAR UN FORMATO PARA CADA TRAMITE?”

NUMERODE SOLICITUD:

No. PATENTE, REGISTRO O
PUBLICACION:

RECUADROS:
CONCEPTO:

Importe:
Total tarifa:

I.V.A.:

Actualizacién:

Recargos:

Total de pago:

50% de descuento:

DATOS DELSOLICITANTE
OREPRESENTANTE
LEGAL:

FECHADE RECEPCION:

LUGARDELEGACION
S.E.0I1.M.P.L:

Escriba Ginicamente cuando se trate de solicitudes.

Escriba el nimero del expediente de patente, registro o publicacién de
corresponde.

Marque el recuadro de la figura con la que se relaciona su pago.

i:vr c:r,l: '
R R
E

Indique el concepto por los servicios que se requieren, incluyendo el articulo, fraccidn vy, en su
caso, €l inciso, en la columna que corresponda de conformidad con la tarifa vigente.

Anote la tantfa correspondiente en la linea relaniva al concepto por el que se paga.

Escriba la suma de las cantidades que se relacionan en la columna de Importe.

A la suma total de tarifas, aplique la tasa vigente correspondiente al Impuesto al Valor
Agregado.

Indique la cantidad a pagar por concepto de actualizacion, la que se calculara de conformidad con
lo estipulado en el Codigo Fiscal de 1a Federacidn.

Indique la cantidad a pagar por concepto de recargos, los que se calcularan de conformidad con
lo previsto en el Cdodigo Fiscal de la Federacion.

Anote la cantidad que resulte de la suma del total de la tarifa, del Impuesto al Valor Agregado vy,
en su caso, de la actualizacion y los recargos a pagar.

Marque el recuadro correspondiente, segun sea el caso, quedando entendido que el 50%
de descuento, se efectuara solo cuando proceda.

Escriba el nombre completo, domicilio y Registro Federal de Contribuyentes incluyendo, la
homoclave que corresponda.

Para uso exclusivo del IMPI.

Escriba Gnicamente cuando se pague e¢n el interior de la Replblica, indicando la poblacién y
Estado en el que se encuentra la oficina receptora de documentos.

* La hoja de color blanco sin la parte desprendible (comprebante del banco) y la hoja rosa,
se presentan en ¢l Instituto o Delegacion de S E. 6 IM.PL, segin sea el caso, anexas a la solicitud o

promocion respectiva. La hoja amanlla es el comprobante del Usuario.

* Para evitar tramites innecesarios, verifique que la institucion bancaria selle el formato en el
recuadro de la parte inferior derecha donde dice “sello del banco”, en la ficha de depodsito (parte

desprendible) y en las hojas rosa y amanlla.

* Area de Atencién al Pablico en el D.F.:
Arenal No. 550, Col. Tepepan-Xochimilco, C.P. 16020, Delegacion Xochimilco, México, D.F.

Oficina Regional Norte de! IMPI.

Av. Fundidora No. 501 Edif. Cintermex.
Pnimer Nivel Local 66 Colonia Obrera
C.P. 64010 Monterrey, Nuevo Leon.

Oficina Regional Occidente del IMPI.
Boulevard Puerta de Hierro Namero 5200
Primer Nivel Local 8, Colonia Fraccionamiento
Puerta de Hierro C.P. 45110, Zapapan, Jalisco.

Oficina Regional Sureste del IMP]
Calle 33 #501-A 3er. Piso

Col. Gonzalo Guerrero
C.P. 97118, Mérida, Yucatan.

Oficina Regional Bajio del IMPI.
Av. Paseo del Moral # 106 3er. Piso
Col. Jardines del Moral

C.P. 37160, Ledn, Guanajuato.

Oficina Regional Centro

Torres IV 11, Boulevard Atlixcayotl No. 5208 Piso 25 (PH)
San Andrés Cholula

C.P. 72810 Puebla, Puebla.

EN CASO DE REQUERIR INFORMACION SOBRE EL LLENADO DEL PRESENTE
FORMATO, FAVOR DE DIRIGIRSE A LOS MODULOS DE INFORMACION UBICADOS EN LOS
EDIFICIOS DE ESTE INSTITUTO, O LLAMAR AL TELEFQNO 5624 04 00.

UNA VEZ SELLADO EL FORMATO POR EL BANCO NO DEBERA AGREGAR NI
ALTERAR NADA,



Naim Liblen Tella
México D.F. a 03 de Marzo de 2010

PRESENTE.

Por la presente se otorga a Hernandez Correa Hugo Arturo ylo
Christopher Alin Barron Soto, poder amplio cumplido y suficiente para que en mi nombre y
representacion se sirvan efectuar cuantos tramites se requieran para la obtencion, conservacion y
defensa de mis marcas, nombres comerciales, avisos comerciales y en general para que actuen
en mi nombre y me representen en mis derechos de Propiedad Industnial (IMPI). Este poder
incluye las facultas de presentar las promociones y los pagos asi como [os recursos necesarios
que tiendan a favorecer mis intereses, ratificando desde hoy, todo lo que hagan sobre este
particular.

TENTAMENTE

4/ (YA

AIM LIBIEN TELLA

TESTIGOS
_ A =~ - l
JLANDA SOTO MARTINEZ ABELBARRON MORALES
Av. Division del Norte N° 2745 Av. Division del Norte N° 2745
Col. San Lucas Coyoacan Col. San Lucas Coyoacan

Del. Coyoacan Del. Coyoacan



