	
	ZP - 12/2004 forma

	LIETUVOS RESPUBLIKOS
	
	Prašymo gavimo data                                           *


	VALSTYBINIAM PATENTŲ BIURUI
Kalvarijų  g.3, LT-09310 Vilnius
	
	

	
	*  Užpildo Valstybinis patentų biuras

	
	
	Pareiškėjo arba ženklo savininko žyma                 **

	
	
	

	
	
	Atstovo žyma                                                     **

	
	


                                                                                                                              **  Čia gali būti nurodytas šiam prašymui suteiktas numeris
	
            Prašome ištaisyti paraiškoje (-ose) arba registre šiame prašyme nurodytą (-as) klaidą (-as) 

	


	
           Paraiška (-os) ir/arba registracija (-os), kurioms skirtas šis prašymas

            2.1 Paraiškos (-ų) numeris (-iai): 

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	            2.2 Registracijos (-ų) numeris (-iai): 

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	

	
	2.3
	       Pažymėti šį langelį, jeigu 2.1 ir 2.2 punktuose netilpę registracijų ir/arba paraiškų numeriai išvardyti

         papildomame lape priede

	


	
	

	
	         Pareiškėjas (-ai) ir/arba ženklo savininkas (-ai) 

	

	            Fizinis (-iai) asmuo (asmenys):

	
	
	

	
	3.1  Vardas, pavardė
	
	

	
	3.2  Asmens kodas
	
	

	
	3.3  Adresas, valstybės kodas
	
	

	
	

	            Juridinis (-iai) asmuo (asmenys):
	

	
	
	

	
	3.4  Visas oficialus pavadinimas
	
	

	
	3.5  Juridinio asmens registracijos kodas
	
	

	
	
	

	
	3.6  Adresas, valstybės kodas
	
	

	
	
	

	3.7 Pažymėti šį langelį, jeigu yra keli pareiškėjai ir/arba ženklo savininkai ir jie išvardyti papildomame lape priede,

                  nurodant 3.1, 3.2 ir 3.3 arba 3.4, 3.5 ir 3.6 punktų duomenis

	

	1. Prašymas paduodamas 2 egzemplioriais. 

	2. Vienu prašymu gali būti prašoma ištaisyti klaidą (-as) keliose to paties pareiškėjo (-ų) paraiškose ir/arba ženklo savininko (-ų) registracijose, kai kartojasi ta pati klaida (-os). Mokestis turi būti sumokėtas už kiekvieną atitaisymų rūšį kiekvienoje paraiškoje ir/arba registracijoje.




	            Atstovas
        4.1  Vardas, pavardė (visas oficialus pavadinimas) ........……………..................................................................................................
        4.2  Fizinio (juridinio) asmens kodas ………………………………………………………………………………………………

       4.3  Adresas ....................…………………..............................................................................................................................................
       4.4 Įgaliojimo numeris .................….......................




	
            Klaidos (-ų) ištaisymo nurodymas

      5.1  Duomenys, kuriuos reikia ištaisyti: .........................................……………...............................................................................
  ....................................................................................................................….............…………………….........…......................................
      5.2  Duomenys, kurie turi būti įrašyti: .....................................…………….......................................................................................
      ......................................................................................................………………………............................................................................

      5.3               Pažymėti šį langelį, jeigu 5.1 ir 5.2 punktuose netilpę duomenys išvardyti papildomame lape priede




	
            Prie prašymo pridedama:

         6.1            Įgaliojimas atstovui  Nr. ........................ (originalas, kopija)                                 .....….................... lapų, 1 egz.

         6.2            Dokumentas, patvirtinantis, kad sumokėtas mokestis                                          ........…................. lapų, 1 egz.

         6.3            Papildomi lapai priede                                                                                          ...........….............. lapų, 1 egz.

         6.4            Kiti dokumentai: ..............................................................................................      ...............…......... lapų, 1 egz.

                  Pateiktus dokumentus pažymėti   FORMCHECKBOX 
.                                                                  Iš viso:              ............................ lapų



	
              Parašas arba parašo faksimilė

        7.1 Pasirašiusio arba uždėjusio faksimilę asmens pareigos, vardas ir pavardė  

             .............................................................……………………..................................................................................................………...........

       7.2   ..................................................................................…………                                                    ..........................................

                                   (parašas arba parašo faksimilė)                                                                                                                          (data)

               A.V.




	
           Mokestis                                                                                                                                              *

            Už klaidos (-ų) ištaisymą sumokėtas                                                                            mokestis

            Pavedimo numeris                                                                                            Data   

 


*    Jei klaida (-os) padaryta (-os) VPB, už ištaisymą mokėti nereikia
	                                                                                                                                                                                                                            *
             Klaidos (-ų) taisymas įrašytas į Lietuvos Respublikos prekių ir paslaugų ženklų registrą ir/arba 

           paraišką (-as)
            Registro tvarkytojas  .....................….............          ................................…….........................             ..............………................
                Ekspertas                                   (parašas)                                                   (vardas ir pavardė)                                                       (įrašymo data)




*    Užpildo Valstybinis patentų biuras
PRAŠYMAS


IŠTAISYTI KLAIDĄ(AS) PARAIŠKOJE


ŽENKLUI REGISTRUOTI IR/ARBA


PREKIŲ ŽENKLŲ REGISTRE
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