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	Siseturu Ühtlustamisamet (OHIM)
	

	Täidab ainult OHIM:
	Kättesaamiskuupäev 
	Lehekülgede arv  
	  

	Järgnev nimetamine

Madridi protokolli kohaselt
	OHIMi vorm V. 3/04

EM 4 ET 

(vastav WIPO vorm MM4 EN/FR/ES)


	0

(kohustuslik)
	Andmed OHIM-is menetlemiseks


	Taotleja/esindaja viide:

……………………………………….

	0.1 
	Keel, milles järgnev nimetamine tuleks WIPO-le esitada:
	

	
	 FORMCHECKBOX 
  prantsuse
	 FORMCHECKBOX 
 inglise
	 FORMCHECKBOX 
 hispaania

	0.2
	Eelistatav keel OHIM-iga kirjavahetuse pidamiseks:

	
	 FORMCHECKBOX 
 keel, milles järgnev nimetamine tuleks WIPO-le esitada 

	
	 FORMCHECKBOX 
 eesti

	0.3
	Kui valisite 5. B või 5. C:
kaupade ja teenuste nimekirja tõlge keelde, milles järgnev nimetamine tuleks WIPO-le esitada  

	
	 FORMCHECKBOX 
 lisatud
	 FORMCHECKBOX 
 ei ole lisatud, OHIM on volitatud seda tõlkima

	0.5
	Lehekülgede arv koos lisa(de)ga:

	

	1
	Rahvusvahelise registreeringu number:


	2
	Taotleja: (vastavalt rahvusvahelise registri kandele)

	
	a)
	Nimi:


	

	
	b)
	Aadress:  


	

	3 a
	Esindaja suhetes rahvusvahelise bürooga:
	

	
	Nimi:
	

	
	
	

	
	Aadress:


	

	
	Telefon:


	Faks:


	E-posti aadress:



	3 b
	Esindaja suhetes OHIM-iga:

 FORMCHECKBOX 
 põhitaotluses/-registreeringus juba nimetatud

 FORMCHECKBOX 
 nimetatud uus:
	

	
	Nimi: 
	OHIMi poolt antud tunnuskood:

	
	Aadress:


	

	4
	Järgnevalt nimetatud lepinguosalised:

	
	 FORMCHECKBOX 

AG
Antigua ja Barbuda

 FORMCHECKBOX 

AL
Albaania

 FORMCHECKBOX 

AM
Armeenia

 FORMCHECKBOX 

AT
Austria

 FORMCHECKBOX 

AU
Austraalia
 FORMCHECKBOX 

AZ
Azerbaidzaan
 FORMCHECKBOX 

BA
Bosnia ja Hertsegoviina
 FORMCHECKBOX 

BG
Bulgaaria
 FORMCHECKBOX 

BH
Bahrein

 FORMCHECKBOX 

BQ
Bonaire, Sint-Eustatius ja
                 Saba
 FORMCHECKBOX 

BT
Bhutan
 FORMCHECKBOX 
   BW  Botswana
 FORMCHECKBOX 

BX
Beneluxi maad

 FORMCHECKBOX 

BY
Valgevene
 FORMCHECKBOX 

CH
Šveits

 FORMCHECKBOX 

CN
Hiina

 FORMCHECKBOX 

CU
Kuuba
 FORMCHECKBOX 

CW
Curaçao
 FORMCHECKBOX 

CY
Küpros

 FORMCHECKBOX 

CZ
Tšehhi Vabariik

 FORMCHECKBOX 

DE
Saksamaa

 FORMCHECKBOX 

DK
Taani

 FORMCHECKBOX 

EE
Eesti
 FORMCHECKBOX 

EG
Egiptus
 FORMCHECKBOX 

ES
Hispaania

 FORMCHECKBOX 

FI
Soome

 FORMCHECKBOX 

FR
Prantsusmaa

 FORMCHECKBOX 
  GB
Ühendkuningriik*
	 FORMCHECKBOX 

GE
Gruusia
 FORMCHECKBOX 

GH
Ghana
 FORMCHECKBOX 

GR
Kreeka
 FORMCHECKBOX 

HR
Horvaatia
 FORMCHECKBOX 

HU
Ungari

 FORMCHECKBOX 

IE
Iirimaa*
 FORMCHECKBOX 

IL
Iisrael
 FORMCHECKBOX 

IR
Iraan

 FORMCHECKBOX 

IS
Island

 FORMCHECKBOX 

IT
Itaalia

 FORMCHECKBOX 

JP
Jaapan

 FORMCHECKBOX 

KE
Keenia
 FORMCHECKBOX 

KG
Kirgiisia
 FORMCHECKBOX 

KP
Korea RDV

 FORMCHECKBOX 

KR
Korea Vabariik
 FORMCHECKBOX 

KZ
Kasahstan
 FORMCHECKBOX 

LI
Liechtenstein
 FORMCHECKBOX 

LR
Libeeria Vabariik
 FORMCHECKBOX 

LS
Lesotho

 FORMCHECKBOX 

LT
Leedu

 FORMCHECKBOX 

LV
Läti

 FORMCHECKBOX 

MA
Maroco

 FORMCHECKBOX 

MC
Monaco

 FORMCHECKBOX 

MD
Moldova Vabariik
 FORMCHECKBOX 

ME
Montenegro
 FORMCHECKBOX 

MG
Madagaskar
 FORMCHECKBOX 

MK 
Makedoonia Vabariik


	 FORMCHECKBOX 

MN
Mongoolia

 FORMCHECKBOX 

MZ
Mosambiik
 FORMCHECKBOX 

NA
Namiibia
 FORMCHECKBOX 

NO
Norra
 FORMCHECKBOX 

OM
Omaan
 FORMCHECKBOX 

PL
Poola

 FORMCHECKBOX 

PT
Portugal

 FORMCHECKBOX 

RO
Rumeenia
 FORMCHECKBOX 

RS
Serbia 

 FORMCHECKBOX 

RU
Venemaa Föderatsioon
 FORMCHECKBOX 

SD
Sudaan
 FORMCHECKBOX 

SE
Rootsi

 FORMCHECKBOX 

SG
Singapur*
 FORMCHECKBOX 

SI
Sloveenia

 FORMCHECKBOX 

SK
Slovakkia

 FORMCHECKBOX 

SL
Sierra Leone
 FORMCHECKBOX 

SM
San Marino
 FORMCHECKBOX 

ST
São Tomé ja Príncipe Demokraatlik Vabariik

 FORMCHECKBOX 

SY
Araabia Vabariik Süüria
 FORMCHECKBOX 

SZ
Svaasimaa
 FORMCHECKBOX 

SX
Saint-Martin
 FORMCHECKBOX 

TJ
Tadžikistan
 FORMCHECKBOX 

TM
Türkmenistan

 FORMCHECKBOX 

TR
Türgi

 FORMCHECKBOX 

UA
Ukraina

 FORMCHECKBOX 

US
Ameerika Ühendriigid**
 FORMCHECKBOX 

UZ
Uzbekistan
 FORMCHECKBOX 

 VN
 Vietnam

 FORMCHECKBOX 

ZM
Sambia



	
	Muud:


	
	

	
	* Iirimaa, Singapuri või Ühendkuningriigi nimetamisega deklareerib taotleja oma kavatsust märki kasutada.

** Ameerika Ühendriikide nimetamisel on kohustuslik lisada nõuetekohaselt allkirjastatud WIPO vorm MM18 (märgi kasutamise kavatsuse deklaratsioon).

	

	5
	Kaubad ja teenused, mida järgnev nimetamine puudutab:


	
	a)   FORMCHECKBOX 

	KÕIKIDE punktis 4 nimetatud lepinguosaliste suhtes taotletakse kaitset KÕIKIDELE rahvusvahelises registreeringus loetletud kaupadele ja teenustele



	
	b)   FORMCHECKBOX 

	KÕIKIDE punktis 4 nimetatud lepinguosaliste suhtes taotletakse kaitset AINULT JÄRGMISTELE rahvusvahelises registreeringus loetletud kaupadele ja teenustele



	
	Klass 

	Kaubad ja teenused    FORMCHECKBOX 
 vt lisalehekülge 

	
	c)   FORMCHECKBOX 

	JÄRGMISTE punktis 4 nimetatud lepinguosaliste suhtes taotletakse kaitset AINULT JÄRGMISTELE rahvusvahelises registreeringus loetletud kaupadele ja teenustele (TEISTE punktis 4 nimetatud lepinguosaliste suhtes taotletakse kaitset KÕIKIDELE rahvusvahelises registreeringus loetletud kaupadele ja teenustele): 



	
	Lepingu​osalised


	Klass või kaubad ja teenused:  FORMCHECKBOX 
 vt lisalehekülge


	6
	Muud andmed (olenevalt nimetatud lepinguosaliste nõuetest):



	
	a) Omaniku andmed:

i) Kui omanik on füüsiline isik: omaniku kodakondsus:

ii) Kui omanik on juriidiline isik:

-  juriidilise isiku õiguslik vorm:

- riik ja (kui see on kohaldatav) territoriaalüksus riigis, mille õiguse kohaselt juriidiline isik on asutatud:

b) Märgi põhilised osad, mis on nimetatud värvi:


	

	
	c)


	Märgi tõlge

 FORMCHECKBOX 
 inglise keelde:

 FORMCHECKBOX 
 prantsuse keelde:

 FORMCHECKBOX 
 hispaania keelde:

	
	d)
	 FORMCHECKBOX 
 märk ei ole tõlgitav

	8

mittekohustuslik
	Taotleja või tema esindaja allkiri:


	Kuupäev (PP/KK/AAAA):



	A
	Lisa:
	

	
	 FORMCHECKBOX 
 
	Kaupade ja teenuste nimekirja tõlge  

keelde (prantsuse, inglise või hispaania), milles järgnev nimetamine tuleb WIPO-le esitada 
	(käesoleva vormi p. 5 b, c)

	
	 FORMCHECKBOX 

	Tasu arvutamise leht 

keeles, milles järgnev nimetamine tuleb WIPO-le esitada  


	


	LISALEHEKÜLG
	Nr:  ....... kokku .........

	


















