PRV 7044 Varumarke 2020-10-13

PATENT OCH PRV AnsOkan om ¢verlatelse
REGISTRERINGS . .
VERKET av pantsattningsavtal

1. Ansdkan ar tidigare inskickad i annat an original

Datum - Obs! Ansokan maste alltid skickas in via post med underskrift i original

2. Varumarkets registreringsnummer eller ansékningsnummer

Registrerings-/ansokningsnummer

3. Ny panthavare

Namn/féretagsnamn Person-/organisationsnummer
Adress Postnummer och ort
E-postadress Telefon

[ Jag vljer att f& alla brev fr&n PRV i den har ansékan via e-post.

4. Ombud

Namn/féretagsnamn Person-/organisationsnummer
Adress Postnummer och ort

E-postadress Telefon

[ Jag véljer att fa alla brev frdn PRV i den har ansékan via e-post.

5. Sékanden (om annan an den nye panthavaren)

Namn/féretagsnamn Person-/organisationsnummer
Adress Postnummer och ort
E-postadress Telefon

[ Jag véljer att f& alla brev fr&n PRV i den har ansékan via e-post.

6. Avtalsdatum for Gverlatelse av 7. Overlatelseavtal bifogas i
pantupplatelsen
Datum O original

[ bestyrkt kopia
(skannade och e-postade dokument galler som bestyrkta kopior)

8. Betalningssatt

[ Bankgiro 50526797
[] DepoSItionSKONO NI ......c.oeveveiiieveeiecececeeieee e Summa som ska dras/inbetald avgift ............ccocciiiiiiiniiinnn.

9. Underskrift av s6kanden eller dess ombud
Ort och datum

Namnteckning

Namnfértydligande

PRV, Box 530, 826 27 Soderhamn (besokare: Kungsgatan 8, Soderhamn)
Tfn: 08-782 28 00, kundsupport@prv.se, www.prv.se 1 (1)
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