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4. DATOS DEL REPRESENTANTE (CONTINUACI()N)
(14) DIRECCION DEL REPRESENTANTE: CALLE, PLAZA, NUMERO, PISO, ETC. CODIGO POSTAL Y LOCALIDAD PROVINCIA PAIS
(15) DIRECCION CORREO ELECTRONICO DEL REPRESENTANTE N°. TELEFONO (16) INDICACION DEL MEDIO DE NOTIFICACION PREFERENTE

[[] correo ELECTRONICO  [[] CORREO

(17) INDICACION DE LA SUCURSAL DEL REPRESENTANTE SITA EN EL TERRITORIO DE LA COMUNIDAD AUTONOMA DEL LUGAR DE PRESENTACION

(18) ACREDITACION DEL PODER DE REPRESENTACION:

D EL PODER SE APORTA D EL PODER SE APORTARA D EL PODER OBRA EN
CON ESTA SOLICITUD EN SU MOMENTO EL EXPEDIENTE N°.:

D REPRESENTANTE CON
PODER GENERAL N°.:

5. INDICACION REGISTROS AFECTADOS 6. CONDICIONES DEL CONTRATO DE LICENCIA/SUBLICENCIA

(19) REGISTROS AFECTADOS |(19) REGISTROS AFECTADOS (20) CLASE DE LICENCIA/SUBLICENCIA:

MOD NUMERO/DIGITO S/R | MOD NUMERO/DIGITO S/IR D EXCLUSIVA D TOTAL D LIMITADA D INDEFINIDA D CON PODER DE CEDER

[J noexcrusiva [] parciaL []imimaoa  [] emporaL ] con PODER DE SUBLICENCIAR

SI LA LICENCIA/SUBLICENCIA ES PARCIAL, LIMITADA O TEMPORAL, INDIQUENSE LOS REGISTROS AFECTADOS Y
PARA CADA UNO LOS PRODUCTOS/SERVICIOS, EL AREA GEOGRAFICA O EL PLAZO PARA EL QUE SE OTORGA.

[CJconTinoa en PAGINA ANEXA

TOTAL REGISTROS AFECTADOS
INCLUYENDO ANEXOS:

7. INDICE DE DOCUMENTOS QUE SE ACOMPANAN Y FECHA Y FIRMA

(21) DOCUMENTOS QUE SE ACOMPARAN:

|:| DOCUMENTO PUBLICO ACREDITATIVO DE LA LICENCIA D JUSTIFICANTE ABONO DE TASAS
|:| FORMULARIO OFICIAL CERTIFICADO DE LICENCIA D
] FORMULARIO OFICIAL DOCUMENTO DE LICENCIA O
|:| PODER DEL AGENTE O REPRESENTANTE |:|

FECHA Y FIRMA DEL SOLICITANTE O REPRESENTANTE

(Ver comunicacion)

RECUADROS PARA LA ADMINISTRACION

FECHA Y FIRMA SUSPENSO FECHA Y FIRMA PROPUESTA RESOLUCION

FECHA Y FIRMA RESOLUCION

IMPRIMIR RESTAURAR DATOS
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