
 

 

 
 

INSTITUT NATIONAL DE LA NORMALISATION ET DE LA  
 

PROPRIETE INDUSTRIELLE 
RECEPISSE DE DEPOT DE MARQUE DE FABRIQUE, DE 

COMMERCE ET DE SERVICES 
(Loi N°2001-36 du 17 avril 2001) 

 

 

 

 

Numéro de dépôt 

 

 

Date du dépôt 
 

  Déposant (s) 
 

 

 

 

Nom & Prénom : 

     

                                                                            

Adresse 

 

Rue : 

Ou Dénomination sociale :  
(Ou raison sociale) 
 
 

 

 

 

 

 

 

                                                                                                     

 

 

Ville :                                                      code postal :                                                                           
 

Pays 

Forme juridique 

 

                                  Email :                                                                                

   Mandataire 
 

Nom & Prénom : 

Dénomination sociale :                                                                                                      

 

     

                                                                            

Adresse 

 

Rue : 

 

Ville :                                                      code postal :                                                                           
 

Tél :                                  Email :                                                                                
 
 

Modèle de la marque 

 
 
 
 
 
 
 
 

Produits, services et classes 
 

 

 

 
 

 

 
 

 

 

 
 

 

 
 

 

 
 

 

 

 

 

(Voir liste ci-jointe) 

Nom de la marque : 

Type de la marque : (Veuillez cocher la case correspondante) 
 

         Verbale         Figurative         Mixte        Tridimensionnelle         Sonore 

 

 

 

 
 

                                       

Nature de la marque : (Veuillez cocher la case correspondante) 
Individuelle                                Collective               

Revendications de couleurs et autres particularités de la marque : 

 

 

 

 

Revendication de(s) priorité(s) :    Oui                    Non  

Document joint : Oui Non 
Réservé à l'administration 

 
Signature du déposant ou du mandataire 
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