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Instituto
Mexicano
de Ila Propiedad
Iindustrial
Uso exclusivo
Delegaciones y Subdelegaciones de ia Instituto M d
Solicitud de: * Secreta):'h de Eceognomia. Ego'{'fg : eﬁéﬁgggla?

MARCHA

[ X | Registro de Marca ExPediente: 3648947

Folio:B@AS 2453

| ] Registro de Marca Colectiva - PECHA- 26/83/2084  HORA: 10:5]
| | | JALOMA
| ] Registro de Aviso Comercial | lave, SSSSI.
[__| Publicacién de Nombre Comercial S e i e e ooy acion, I Im "" u "Ilu "I "l mu m l *I
No. de follo de entrada.
Antes de llenar la forma lea las consideraciones generales al reverso. TesseeTEs
N DATOS DEL (DE LOS) SOLICITANTE (S)
1) Nombre (s): JAVIER LOPEZ MACIAS Y MARIA DEL ROSARIO ACEVES CASTELLANOS. ﬁ f\j
2) Nacionalidad (es): MEXICANOS. M~
3) Domicilio del primer solicitante; calle, nimero, colonia, cédigo postal: CALLE AQUILES SERDAN No.438 SECTOR IERTAD C.P. 44380 \;
o %
Poblacién. Estado v Pais: GUADALAJARA. JALISCO. MEXICO. w I
4) Teléfono (clave): 01 (33) 36-17-50-10 5) Fax (clave): 01 (33) 36-17-98-44 6) E-mail: ~ L
D DATOS DEL (DE LOS) APODERADO (S) o :
7) Nombre (s): LIC. JUAN CARLOS GARCIA LAZCANO. . (s
8 RGP Cédigo de Apoderado: N &
9) Domicilio; calle, nimero, colonia, cédigo postal: AV. MOCTEZUMA No. 3515, MEZANINE ASTRAL PLAZA, COL CD. DEL SOL, 45050 o
Poblacién y Estado: ZAPOPAN, JALISCO, MEXICO. \)

10) Teléfono (clave): 01 (33) 38-80-12-32 11) Fax (clave): 01 (33) 38-80-12-32 12) E-mail: abogados@mexico.com

13) Signo distintivo: JALOMA Y DISENO Y DISENO TRIDIMENSIONAL.

14) Tipo de marca: Nominativa I:j Innominada L____] Tridimensional E-_] Mixta D(:l

15) Fecha de primer uso: | | 16) No se ha usado: | X |
Dia Mes Afo | | - I
17) Clase: 18) Producto(s) o servicio(s) ' 19) Giro preponderante:
(S6lo en caso de Marca o Aviso Comercial) ~ (Sdloen caso de Nombre Comercial)

PRODUCTOS FARMACEUTICOS, VETERINARIOS E HIGIENICOS; SUSTANCIAS DIETETICAS PARA USO MEDICO, ALIMENTOS
PARA BEBES; EMPLASTOS, MATERIAL PARA APOSITOS; MATERIAL PARA EMPASTAR LOS DIENTES Y PARA MOLDES
DENTALES; DESINFECTANTES; FUNGUICIDAS Y HERBICIDAS.

20) Ubicacion del establecimiento:

Domicilio (calle, nimero, colonia y cédigo postal):

Poblacion, Estado y Pals:

21) Sélo en caso de Marca
Leyendas y figuras no reservables:

22) Sélo en caso de Marca o Aviso Comercial presentado en el extranjero.
Prioridad reclamada:

Pais de origen:

Numero:

Fecha de Presentacion de la Prioridad ] ‘ I |

Dia Mes Aflio

Bajd protest vs B verdad, manifiesto que los datos asentados en esta solicitud son cierlos.' '

004

5
_.....Mv'.ﬁh GARCIA LAZCANC

. ZAPOQPAN
Nombre solicitante o su apoderado

) i N I -
- ’J VSIS N i vt ' o Mo

| !_-' y focha
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Consideraciones generales para su llenado:

- Este formato de solicitud debe llenarse preferentemente a maquina, no obstante podra presentarse con lefra de molde legible y su
distribucién es gratuita.

- Este formato de solicitud debe presentarse en original y tres copias todas ellas firmadas en original (con firmas autégrafas).

- Solo se recibira el formato de solicitud debidamente requisitado y en idioma espafol.

- El formato de solicitud y sus documentos anexos deben presentarse en la Coordinacién Departamental de Recepcion y Control de
Documentos de la Direccién Divisional de Marcas del Instituto Mexicano de la Propiedad Industrial, con domicilio en Periférico Sur
3106, 2° piso, colonia Jardines del Pedregal, 01900, México, D.F. con horario de 8:45 a 18:00 horas de junes a viernes o en la
ventanilla de las Delegaciones o Subdelegaciones Federales de la Secretaria de Economia u Oficinas Regionales del IMPI.

- Marque con una cruz en el recuadro la solicitud que desea presentar.

- Las solicitudes podran remitirse por correo, servicios de mensajeria u otros equivalentes. Asimismo, se podran presentar por
transmision telefénica facsimilar en términos del articulo 50. del Reglamento de la Ley de la Propiedad Industrial.

- Se autoriza la libre reproduccion del presente formato, siempre y cuando no se altere.

Signo Distintlvo: Escriba en este espacio la Denominacién (S| LA SOLICITUD ES PARA REGISTRO DE MARCA O
PUBLICACION DE NOMBRE COMERCIAL). La frase u oracién con la que se anuncian o anunciaran los productos, servicios o
establecimientos de que se trate (S| LA SOLICITUD SE REFIERE A UN AVISO COMERCIAL).

Fecha de primer uso: Sefiale la fecha desde la cual el signo distintivo se ha venido usando en forma ininterrumpida.
No se ha usado: Cruce el recuadro si atin no esta en uso el signo distintivo.

Clase: En caso de que se conozca, anotar en el recuadro el nimero de la clase a que corresponden los productos o servicios que
Se protegen o se anuncian (consultar la lista o clasificacién de productos o servicios).

Producto (s) o Servicio (s):

S| LA SOLICITUD ES DE REGISTRO DE MARCA O MARCA COLECTIVA, especificar el o ios productos o servicios que se deseen
proteger (en el caso de que el espacio para este efecto resulte insuficiente, deberan indicarse en un anexo).

S| SE SOLICITA EL REGISTRO DE AVISO COMERCIAL, anote el o los productos, servicios o establecimientos que se anunciaran
con el signo distintivo.

S| SE TRATA DE LA PUBLICACION DEL NOMBRE COMERCIAL, anotar el giro preponderante del establecimiento a que se
refiere la solicitud.

Ubicacion del Establecimiento: Sefialar en el recuadro el domicilio donde se fabrican o comercializan productos, o bien se
prestan servicios con la marca o marca colectiva que se desea registrar.

Se reserva el uso de Ja marca tal y como aparece en la etiqueta (Innominada, Tridimensional, Mixta): Sefialar en el recuadro
correspondiente si es NOMINATIVA, cuando se deseen registrar una o varias palabras; INNOMINADA, si se desea registrar una
figura, disefio o logotipo sin palabra; TRIDIMENSIONAL. cuando se desea registrar el empaque, envoltura o envase del producto,
en tres dimensiones;, MIXTA, si se desea registrar ia combinacién de cualquiera de las anteriores, (denominacion y forma
tridimensional; disefio y forma tridimensional o denominacion, disefio y forma tridimensional)

Leyendas y figuras no reservables: En este apartado se indicaran las palabras y/o figuras que conforme a la Ley de la Propiedad
Industrial no son registrables, por ejemplo: Hecho en México, Talla, Ingredientes, Contenido, Peso, Registro de Salud, S.A. DE C.V.

etc. Asimismo podrén incluirse dentro de este apartado aquellas leyendas o figuras que aparezcan en la etiqueta, y de las cuales no
se desee su registro.

Tramite al que corresponde la forma: Registro de Marcas, Avisos Comerciales y Publicaciéon de Nombres Comerciales.
Numero de Registro Federal de Tramites y Servicios: IMPI-00-006

Fecha de autorizacién de la forma por parte de la Direccion General Adjunta de Servicios de Apoyo del IMPI: 9-V-03
Fecha de autorizacion de la forma por parte de la Comision Federal de Mejora Regulatoria: 30-V-03

Fundamento juridico-administrativo:

Ley de la Propiedad Industrial (D.O.F. 27-VI-91, reformas D.O.F. 2-VIiI-94: 26-XII-97, 17-V-99) arts. 87-91, 93, 96-119, 121-127.
129, 151, 152, y 154. Reglamento de la Ley de la Propiedad Industrial (D.O.F. 23-X|-94) arts. 5, 7, 14,15, 18, 56, 57, 59-61, 67.
Acuerdo que establece las reglas para la presentacion de solicitudes ante el IMPI (D.O.F. 14-X|I-94, reforma 22-11-99) art. 33 1. II.
Acuerdo por el que se establecen los plazos maximos de respuesta a los tramites ante el IMPI (D.O.F. 10-X11-96) art. 3f. IV.

Acuerdo por el que se da a conocer la tarifa por los servicios que presta el IMPI (D.O.F. 23-VilI-95, reformas 28-XI1I-95, 10-X11-96, 2-
V-97, 4-V-98, 23-11-89, 11-X-00 , 14-H1-02 y 4-1-03). art. 14 a, 14 ¢, 14 e.

Acuerdo por el que se dan a conocer los horarios de trabajo del Instituto Mexicano de la Propiedad Industrial (D.O.F. 31-111-99) arts.
3y6.

Documentos anexos:

X | Comprobante de pago de la tarifa (original y copia).
| x |6 etiquetas con las medidas reglamentarias (no mayores de 10 X 10 cm.: ni menores de 4 X 4 cm.) (excepto
nominativas).

i 6 impresiones fotograficas o el dibujo con las medidas reglamentarias de la marca tridimensional en los tres planos
(anchura, altura y volumen).

Reglas de uso y licencia de la marca y su transmision de derechos (s6lo en caso de marca en copropiedad).

i

Copia constancia de inscripcion simple de la en el Registro General de Poderes del IMPI, en su caso.

| x | Documento original que acredita la personalidad, en su caso el original se encuentra en el expediente No. 791345
(en caso de compulsa).

Fe de hechos en caso de nombre comercial en |a que el fedatario pablico incluya nombre del titular, giro y ubicacion
del establecimiento, asi como una fotografia de la fachada donde se ostenta el nombre comercial.

Documento de Prioridad.

Tiempo de respuesta: El plazo maximo de primera respuesta es de 6 meses. No aplica la negativa ni la afirmativa ficta.

Numero telefonico para quejas: Para cualquier aclaraciéon, duda y/o comentario con respecto a este tramite,

Contraloria Interna en el IMPI sirvase llamar al Sistema de Atencion Telefonica a la Ciudadania-SACTEL a

5624-04-12 6 13 (directo) 5624-04-00 (conmutador)  los teléfonos: 5480-20-00 en el D.F. y irea metropolitana, del interior de la

Extensiones: 4628, 4629 y 4627, Fax: 5624-04-37 Repablica sin costo para el usuario al 01-800-00-14800 o desde Estados
orreqa electrénico: buzan@imni aob. ms Unidos y Canada al 1-888-594-3372.

Numero telefonico del responsable del tramite para consultas: 5624-04-00 extensiones 4690 y 4691 o bien consultar la pagina
en Internet : www.impi.gob.mx
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FORMATO UNICO DE INGRESOS POR SERVICIOS - instituto
- - Mexicano [
- ESTE FORMATOQ ES DE DISTRIBUCION GRATUITA
NUMERO DE FOLIO NUMERO DE SOLICITUD: No. PATENTE, REGISTRO O COL. JARDINES DEL PEDREGAL |
: “DELEG, GON
22L788LwE O R _, G S MEXICO, D1
bc*\ Q 9 \‘I t)" “ R.F.C. IMP 931211 NE1
[ ] paTENTE [ ] CERTIFICADO DE INVENCION [ | NOMBRE COMERCIAL
[ ] MODELO DE UTILIDAD [X7] marca | [__] DENOMINACION DE ORIGEN
[ ] DISENO INDUSTRIAL [ ] AVISO COMERCIAL | [ ] oTrOS
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€22 | 509% DE DESCUENTO TOTAL TARIFAS 2,104.35 Y,
E N LV.A 315.65
~ 2 | MICRO Y PEQUENA EMPRESA V.A. _
“s ¥ INSTITUCIONES DE INVESTIGACION DEL SECTOR PUBLICO SUBTOTAL
: | INSTITUCIONES EDUCATIVAS RECARGOS
3

ACTUALIZACION

INVENTORES INDEPENDIENTES
TOTAL A PAGAR 2,420.00

-

DATOS DEL TITULAR O SOLICITANTE
nvoMmprp JAVIER LOPEZ MACIAS

pomriciLio AQUILES SERDAN No. 438, SECTOR LIBERTAL

CALLE, NUMERO, COLONIA Y CODIGO POSTAL
GUADALAJARA, JALISCO, MEXICO.

USO EXCLUSIVO IMP]

FECHA DE RECEPCION

C.P. 45080

IMPRESORA SIIVAFOHRM, 5 A DEC\A
Reg. Fed. Cont. 1S1- 860331104

lmpreso on:

S.E. o LM.P.I.

POBLACION/ESTADO

R.E.C. B (
LfoM [J[2] 9]o[zFR[eF [2]6

LIC. JUAN CA#ERS/TGARCIA LAZCANO.
7
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FIR L TITUAR O REPRESENTANTE

4 ORIGINAL CLIENTE/EXPEDIENTE DEL?OLICiTANTE




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

NUMERO DE SOLICITUD:

No. PATENTE, REGISTRO O
PUBLICACION:

RECUADROS:
CONCEPTO:

Importe:
Total tarifas:

Recargos:
[.LV.A.

" Total de pago:

50% de descuento:

DATOS DEL SOLICITANTE
O REPRESENTANTE
LEGAL.:

FECHA DE RECEPCION:

LUGAR DELEGACION:
S.E. o ILM.PL:

|
\

INSTRUCTIVO PARA EL LLENADO DEL FORMATO

“
Escriba inicamente cuando se trate de solicitudes. .-'

.,

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

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

Indique el goncepto por los servicios que se requieren, incluyendo el articulo, fraccién y, en su
caso, el i1nciso, en la columna que corresponda de conformidad con la‘tarifa vigente.

Anote la tarifa correspondiente en la linea relativa al concepto por el que se paga. K
Escriba la suma de las cantidades que se relacionan en la columna de Importe;

Indique la cantidad a pagar por concepto de recargos, los que se calculardn de conformidad con
lo previsto en ¢l Cédigo Fiscal de la Federacién.

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

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

Marque el recuadro correspondiente, segiin sea el caso, quedando entendido que el 50%
de descuentck %E: efectuara sélo cuando proceda.

Escriba el nombre completo, domicilio y Registro Federal de Cﬂntribuyente.s\incluyendﬂ, la
homoglave que corresponda.

Para uso exclusivo del IMPI. u,
| \

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

*La primera hoja de color azul sin la parte desprendible (comprobante del banco) y la hoja rosa,
se presentan en el Instituto o Delegacidon de S.E. o LM.P.L., segin sea el caso, anexas a la salici@d 0
promocion respectiva. La hoja amarilla es el comprobante del Usuario, . ,'

*para evitar tramites innecesarios, verifique que la institucién bancaria selle el formato en el
recuadro de la parte inferior derecha donde dice “sello del banco”, en la ficha de dep6sito {parte
desprendible) y en las hojas rosa y amarilla.

Oficina Regional Zona Norte del IMPI. /
Av. Fundidora No. 501 Edif. Cintermex.

Primer Nivel Local 66 Colonia Obrera
C:P 64010 Monterrey, Nuevo Ledn.

Oficina Regional Zona Occidente del IMPL
Boulevard Puerta de Hierro Numero 5200
Primer Nivel Local &, Colonia Fraccionamiento

_Puerta de Higrro C.P. 45110, Zapopan, Jalisco

Oficina Regi{;nal Zona Sureste del IMPI.
Calle 33.No. 501-A, Departamento 5

Colonia Gonzilo Guerrero )
C.P. 97118, Mérida, Yucatin (

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. -
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FORMATO UNICO DE INGRESOS POR SERVICIOS instituto I

Mexicano §'
ESTE FORMATO ES DE DISTRIBUCION GRATUITA de la Propiedad [;

l nd " St ria l i 5:;5555'5_;: - e i - oy
PERIFERICO SUR 3106,

NUMEROQ DE FOLIO NUMERO DE SOLICITUD: No..PATENTE, REGISTRO O | | K COL. JARDINES DEL PEDREGAL
PUBLICACION: i b DELEG. ALVARO OBREGON

01900 MEXICO, D.F.
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R.F.C. IMP 931211 NE1
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TOTAL TAR{FAS
ILV.A.

SUBTOTAL
RECARGOS

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

* AUTORIZACION SAT DE FECHA 06-MARZ(O-2002
(AATICULO 29-A CODIGO FISCAL DE LA FEDERACION)

Calle 5 No. 156 Col. Hastica Xalostoc BEdo. de Mex.

INSTITUCIONES EDUCATIVAS

" INVENTORES INDEPENDIENTES ACTUALIZACION
P TOTAL A PAGAR
%
%g DATOS DEL TITULAR O SOLICITANTE USO EXCLUSIVO IMPI LUGAR )
22 o
5%% NOMBRE JAVIER LOP_IZ MACIAS EECHA DE\R_BESEPCION
E‘EE DOMICILIO AQUILES SERDAN No. 438, SECTOR LIBERTADfL C.P. 450

CALLE, NUMERO, COLONIA Y CODIGO POSTAL
GUADALAJARA, JALISCO, MEXICO.

POBLACION/ESTADO LUGAR
R.F.C. =

LTO[M[J [ 2[00 J5R [ @hS[2 |6

FECHA
ANAZARLDS GAR ]
FIRL TITULAR O REPRESENTANTE i

ORIGINAL CLIENTE/EXPEDIENTE DEL SOLICITANTE




INSTRUCTIVO PARA EL LLENADO DEL FORMATO

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

NUMERO DE SOLICITUD:

No. PATENTE, REGISTRO O
PUBLICACION:

RECUADROS:
CONCEPTO:

Importe:
* Total tarifas:

Recargos:

[.LV.A.

Total de pago:

50% de descuento:

DATOS DEL SOLICITANTE
O REPRESENTANTE
LEGAL.:

FECHA DE RECEPCION:

LUGAR DELEGACION:
S.E.o LM.P.I1.:

Escriba unicamente cuando se trate de solicitudes. \

“-._l""l -."xh .- I'-M\ |
Escriba el nimero del expediente de patente, registro o publicacién de nombre comercial que
corresponde.

e

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

L

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

Anote la tarifa correspondiente en la linea relativa al concepto por el que se paga.
Escriba la suma de las cantidades que se relacionan en la columna de Importe.

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

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

Anote 1a cantidad que resulte de la suma del total de la tarifa, del Impuesto al Valor Agregado v,
en su caso, de los recargos a pagar. “

Marque el recuadro correspondiente, segiin sea el caso, quedando entendido que el 50%
de descuento, se efectuard sélo cuando proceda.

Escriba el nombre completo, domicilio y Registro Federal de Contribuyentes incluyendo, la
homoclave que corresponda.
Para uso exclusivo det IMPI.

Escriba tnicamente cuando se pague en el interior de Ia Repiblica, indicando la poblacién y
Estado en el que se encuentra la oficina receptora de documentos.

*La primera hoja de color azul sin la parte desprendible (comprobante del banco) y la hoja rosa,

se presentan en el Instituto o Delegacidon de S.E. o LM.P.I., segiin sea el caso, anexas a la solicitud o
promocion respectiva. La hoja amarilla es el comprobante del Usuario.

*para evitar tramites innecesarié\s, verifique que la institucién bancaria selle el formato én el
recuadro de la parte inferior derecha donde dice “sello del banco”, en la ficha de depésito (parte
desprendible) y en las hojas rosa y amarilla. /

Oficina Regional Zona Norte del IMPI.
Av. Fundidora No. 501 Edif. Cintermex.

Primer Nivel Local 66 Colonia Obrera e
C.P. 64010 Monterrey, Nuevo Ledn.

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

Oficina Regioflal Zona Sureste del IMPI.
Calle 33 No. 501-A, Departamento 5

Colonia Gonzalo Guerrero
C.P. 97118, Mérida, Yucatan .
EN CASO DE REQUERIR INFORMACION SOBRE EL LLENADQ 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.
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Conste que cl suscrito, Javier Lopez Macias, por ¢l presente otorga a

Juan Carlos Garcia Lazcano, Marcela Baeza Arce, Manuel Cossio Ramos y Carlos A. Echeverria Glez.

exclusivamente dentro del territorio de los Estados Unidos Mexicanos, un PODER ESPECIAL. suficiente v
cumplido, para quc me representen ante ¢l Instituto Mexicano de la Propicdad Industnal (antes la Direccion
General de Desarrollo Tecnologico). v/o la Direccion General del Derecho de Autor o ¢l Instituto Nacional del
Dercecho de Autor v cualesquier otras autoridades administrativas dentro de la Republica Mexicana. incluvendo
facultades para las solicitudes de registro de cualquicr derecho dec propiedad industnal o intelectual; para
rcalizar cualquier tramite encaminado a obtener dichos registros o patentes. para pagar cualquier tipo dc
derecho o aprovechamiento: para suscribir v/o autorizar documentos relacionados con los refendos derechos:
articular v absolver posiciones; presentar pruebas v alegatos; presentar solicitudes v obtener la renovacion dc
cualquier registro: presentar comprobacion de uso o documento analogo con ¢l objeto de mantener en vigor 10S
multimencionados derechos: solicitar v obtener el registro como usuario autorizado o licenciatarnio de
cualcsquicra de los derechos antes descritos; solicitar v obtener la inscripcion de cesionarios o causahabientes
relativos a dichos derechos: solicitar examenes de fondo de solicitudes de patente o derechos similares; sohcitar
v obtener cancelaciones voluntanas; solicitar declaraciones administrativas de nulidad, cancelacion, de
extincion, de caducidad, de invasién o infraccion de derechos, de falsificacion, de imitacion, de competencia
desleal: v en general, para hacer cuantos tramites o gestiones sean necesarios ante cualesquiera autondades
administrativas de la Republica Mexicana, para la debida protecciéon o defensa de mis derechos industrales ¢
intelectuales, pudiendo usar este poder cuantas veces sea necesario, asi como para substitulr total vy

parcialmente este poder y ratificar cualquier gestion ya realizada por otros representantes.

Para quc lo cjerciten conjunta o scparadamentc cn nombre y representacion dc la persona MANDANTE.

Ratifico desde ahora y tendré por firme y valedero lo que hagan ustedes en los negocios cuya procuracion les
encomiendo por medio del presente poder y ratifico todo cuanto hayan hecho con motivo de la gestion de mis
negocios

Otorgado v firmado en la ciudad de Guadalajara, Jalisco, México, el 17 de Diciembre del afio 2002.

OTORGANTE

Calle Afuiles Serdan No. 438
Sector Libertad, C.P. 44380
Guadalajara, Jalisco, México.

TESTIGO TESTIGO
AL A A D, J/ 7 -
Nombre: Gabriela Nuiez Gonzalez Nombre: Momca Ji éné Buenrostro
Direcciéon: Av. Moctezuma No. 3515 Direccion: Av. Moctezuma No. 3515
Astral Plaza, Mezanine, C.P. 45050 Astral Plaza, Mezanine, C.P. 45050

/.apopan, Jalisco, México. Z.apopan, Jalisco, México.




Conste que la suscrita. Maria del Rosario Aceves Castellanos. por el presente otorga a.
Juan Carlos Garcia Lazcano, Marcela Baeza Arce, Manuel Cossio Ramos y Carlos A. Echeverria Glez.

Para que lo cjerciten conjunta o scparadamente ¢n nombre v representacion dec la persona MANDANTE.
cxclusivamente dentro del territorio de los Fstados Unidos Mexicanos. un PODER ESPECIAL. suficiente
cumplido, para quc me representen ante ¢l Instituto Mexicano de la Propiedad Industnal (antes la Direccion
General de Desarrollo Tecnologico). v/o la Direccion General del Derecho de Autor o ¢l Instituto Nacional dct
Dcrecho de Autor v cualesquier otras autoridades admimistrativas dentro de la Republica Mexicana. incluyendo
facultades para las sohcitudes de registro de cualguier derecho de propiedad industnial o intclectual. para
rcalizar cualquier tramite cncaminado a obtener dichos registros o patentes: para pagar cualquier tipo dc
derccho o aprovechamiento: para suscnbir v/o autorizar documentos relacionados con los refendos dercchos.
articular v absolver posiciones. presentar prucbas v alegatos: presentar solicitudes v obtener la renovacion do
cualquier registro. presentar comprobacion de uso o documento analogo con ¢l objeto de mantencer ¢n vigor los
multimencionados dercchos. solicitar v obtener ¢l registro como usuano autorizado o hcenciatano  de
cualesquiera de los derechos antes descritos: solicitar v obtener la inscripcion de cesionanos o causahabientes
relativos a dichos derechos: solicitar examenes de fondo de solicitudes de patente o derechos similares: sohicitar
v obtener cancelaciones voluntanas; sohcitar declaraciones admimistrativas de nuhdad, cancelacion. de
extincion, de caducidad. de invasion o infraccion de derechos, de falsificacion, de imitacion, de competencia
desleal; v en general, para hacer cuantos tramites o gestiones sean necesanos ante cualesquiera autoridades
administrativas de la Republica Mexicana, para la debida proteccion o defensa de mis derechos industnales ¢
intelectuales, pudiendo usar este poder cuantas veces sea necesario, asi como para substituir total
parcialmente este poder v ratificar cualquier gestion va realizada por otros representantes.

Ratifico desde ahora v tendré por firme y valedero lo que hagan ustedes en los negocios cuya procuracion les
encomiendo por medio del presente poder v ratifico todo cuanto hayan hecho con motivo de la gestion de mus
NEgOCIOS.

Otorgado y firmado en la ciudad de Guadalajara, Jahsco, México, el 17 de Diciembre del afio 2002.

OTORGANTE

= 2&&( / M.%@
Maria del Rosario Aceves Castellan®s.

Calle Aquiles Serdan No. 438
Sector l.ibertad, C.P. 44380

Guadalajara. Jalisco, Méxiceo.

TESTIGO TESTIGO

Nombre: Gabriela Nunez Gohzalez Nombre: Monica Jj én/.z Buenrostro
Dhreccion: Av. Moctezuma N§. 3515 Direccion: Av. Moctezuma No. 3515
Astral Plaza, Mezanmine, C.P. 45050 Astral Plaza. Mcezanine, C.P. 45050

lapopan, Jalisco, México. Zapopan, Jalisco, México.
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