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	SOLICITUD DE 
REGISTRO Y AUTORIZACIÓN DE
MARCAS COMERCIALES
	DOC.1201

Edición 1
Nov-2006


	Fecha de solicitud:
	
	Nº Registro TG:
	     

	DATOS DO TITULAR:

	Nombre/Razón social:

     
	Dirección:       

	
	Localidad:       

	
	C.P.:       
	Provincia:       

	Teléfono:      
	Fax:      
	D.N.I./C.I.F.:      

	DATOS DE LA MARCA / MARCAS QUE SE SOLICITAN:

	Nº:      
	Fecha de concesión:      
	Nº:      
	Fecha de concesión:      

	Clase:      
	Marca:

     
	Clase:      
	Marca:

     

	Productos:

     
	
	Productos: 

     
	

	Alcance: 

Marcar con  FORMCHECKBOX 
 las fases del alcance
	Alcance: 

Marcar con  FORMCHECKBOX 
 las fases del alcance

	Producción
	 FORMCHECKBOX 

	Producción
	 FORMCHECKBOX 


	Transformación
	 FORMCHECKBOX 

	Transformación
	 FORMCHECKBOX 


	Comercialización
	 FORMCHECKBOX 

	Comercialización
	 FORMCHECKBOX 


	COMPROMISOS

	     


     
,       de       
de 20     
Firmado: El/La representante legal

Sr. Presidente del Consejo Regulador de la Indicación Geográfica Protegida Ternera Gallega


















































































