EXPEDIENTE DE MARCA: 997922 k

DENOMINADO: C CHUCKY CHEEZE Y DISENO ey la Prossaded adcare, 38
ASUNTO: REQUISITOS LAY R IR MARCRA

: F
APODERADO: LIC. LUIS FELIPE CASTRO BARRERA _— 22/.3/%‘3 H.DRlFl 14145
INSTITUTO MEXICANO DE LA PROPIEDAD INDUSTRIAL 10-REQUISITOS

COORDINACION DEPARTAMENTAL DE EXAMEN DE MARCAS

B

~Luis Felipe Castro Barrera, abogado, en mi caracter de o ,.---.—__
conocidos en el expediente de Marca registrada citada al rubro superior |qu|erdo con el debido
respeto comparezco, y

SUBDIRECCION DIVISIONAL DE EXAMEN DE SIGNOS DISTINTI\ II

EXPONGO:
Por medio de la presente vengo a contestar su oficio con referencia de folio 20090192666
con fecha de 27 de Abril de 2009 y recibido en las Oficinas del Instituto Mexicano de la

Propiedad Industrial eldia 2.9 d¢ &9‘ /%Q de 2009, en el que se me informa:

En respuesta a su solicitud o promocion recibida en este Instituto el 26 DE MARZO DE 2009, se
le manifiesta que con el objeto de continuar el tramite respectivo de esta solicitud debe cumplir
con |os siguientes requisitos:

Con fundamento en lo dispuesto por los articulos 113 fracciones |y V, y 119 de la Ley de la
Propiedad Industrial, y toda vez que en su solicitud sefialo incorrectamente la nacionalidad del
titular, se le requiere para que en termino de los articulos 121 y 180 de la Ley en cita, asi como

5° y 56, fraccion Il de su reglamento, reponga en tres tantos su solicitud indicandola de forma
correcta, es decir ESTADOUNIDENSE.

De acuerdo a sus instrucciones, estamos anexando nueva solicitud de registro de marca en tres
tantos, corrigiendo la nacionalidad de Norteamericano, a la ciudadania ESTADOUNIDENSE en
esta nueva reposicion de solicitud de registro de marca.

Al tenor de estas aclaraciones nos permitimos anexar:

PRIMERO.-Comprobante de pago por Enmiendas Voluntarias (ART. 29).
SEGUNDO.- Incluimos copia del oficio que nos fue enviado.
TERCERO.-Anexamos tres tantos de la solicitud debidamente corregida.

/

Agradecemos sus atenciones al respecto, qug hyde ustedes como sus seguros servidores.

ATER 'f’
Puerto Vallarta, J

»
ha& Castro Barrera
arado

INTE

? de Junio de 3009

Lic. Lyls Felj
ApE



FORMATO UNICO DE INGRESOS POR SERVICIOS nstituto

NUMERO DE FOLIO NUMERO DE SOLICITUD:

I ===

[ ] MODELO DE UTILIDAD

Hab727?7? &
| DISERO INDUSTRIAL

[ ] CERTIFICADO DE INVENCION

[ ] MARCA

CONCEPTO

Folio de 4,585,001 a 4,685,000 Tiraje de 100,000

50% DE DESCUENTO

MICRO Y PEQUENA EMPRESA
INSTITUCIONES DE INVESTIGACION DEL SECTOR PUBLICO
INSTITUCIONES EDUCATIVAS
INVENTORES INDEPENDIENTES

DATOS DEL AR 0 SO

NOMBRE// 4&/-!
DOMICILIO /4'2'4'

CALLE, NUM ,/ Y r m
—"'-2.,.‘“

POBLACION/ESTADO V
R.F.C.

EﬂUEEE@EAMFIWEM

Y

IRMA DEL AR O REPRESENTANTE

ITAN

GEMINIS EDITORES E IMPRESORES, S.A. DE C.V. Emma No. 75 Col. Nativitas, C.P. 03500 Tel.. 55 90 70 50 R.F.C.: GE!850423F51 Fecha de Inclusion de la Autorizacion an la Pégina de Intemet del SAT. 710172003

Comprobantes slaborados el 5 de diciembre de 2007, Vigencia del 5 de diciembre de 2007 al 5 de diciembre de 2009, Numaro de Aprobacion del Sistema de Control de Impresores Autorizados: 1308

ESTE FORMATO ES DE DISTRIBUCION GRATUITA

MeXxicano
de la Propiedad
~ Industrial

No. PATENTE, REGISTRO O COL. JARDINES DEL PEDREGAL
PUBLICACION:

[ 1 Aviso COMERCIAL

[ ] NOMBRE COMERCIAL

[ ] DENOMINACION DE ORIGEN

X] orros

ORIGINAL CLIENTE/EXPEDIENTE DEL SOLICITANTE

USO EXCLUSIVO IMP1

FECHA DE RECEPCION

DELEG. ALVARO OBREGON
01900 MEXICO, DF.

R.FC IMP931211 NE1
,‘ { Al;,l.r LAY r#-f‘*

}{“ \J_.rf

TOTAL TARIFA
L.V.A.
SUBTOTAL

ACTUALIZACION

DELEGACION S.E. 6 ILM.P.L

LA REPRODUCCION NO AUTORIZADA DE ESTE COMPROBANTE CONSTITUYE UN DELITO EN LOS TERMINS

PERIFERICO SUR 3106

DE LAS DISPOSICIONES FISCALES.




INSTRUCTIVO PARA EL LLENADO DEL FORMATO

., °

* Llene los espacios prefereatemente 3 miquina ¢ letra de meolde con tinta negra.

“UTILIZAR UN FORMATO PARA CADA TRAMITE”

NUMERO DE SOLICITUD:

No.PATENTE,REGISTRO O
PUBLICACION:

RECUADROS:
CONCEPTO:

Importe:
Total tarifa:

LVA.

Actnalizacién:

Recargos:

Total de pago:

50% de descuento:

DATOS DELSOLICITANTE
O REPRESENTANTE
LEGAL:

FECHA DE RECEPCION:

LUGARDELEGACION
S.E.6LM.P.L:

Ei’i

T

s

Escniba (anicamente cuando se trate de solicitudes.
Escriba ¢l nimero del expediente de patente, registro o publicacidn de
corresponde.

Marque el recuadro de la figura con la que se relaciona su pago.

indique ¢l concepto por los servicios que se requieren, incluyendo ¢l articulo. fraccidon y, en su
caso, el 1nciso, ¢cn la columna que corrcspoada de conformidad con la tarifa vigente.

Anote 1a tanifs correspondiente en la linca relativa al concepto por el que se paga.
Escriba la suma de las cantidades que s¢ relacionan en la columna de Importe.

A la suma total de tarifas, splique la tasa vigente correspondiente al Impuesto al Valor

Agregado.

Indique la cantidad a pagar por coancepto de actualizacién, la que se calculard de conformidad con
lo estipulado en el Cédigo Fiscal de la Federacidn.

Indique la cantidad a pagar por concepto de recargos, los que se calculardn de conformidad con
lo previsto en el Codigo Fiscal de la Federwcidn

Anote la cantidad que resulte de Ja suma del total de la tarifa, del Impuesto al Valor Agregado vy,
en su caso, de la sctualizacidn y los recargos a pagar.

Marque ¢l recuadro correspondiente, seghn sea ¢l caso, quedando entendido que ¢l 50%
de descuento, se efectuard s6lo cuando proceda.

Escriba ¢! nombre completo, domicilio y Registro Federal de Contribuyentes incluyendo, la

homoclave que comresponda.

Pars uso exclusivo del IMPI.

Escriba Unicamente cuando se¢ pague en el ipterior de la Republica, indicando ia poblacién y
Estado en ¢l que 3¢ encucntra h oficins receptora de documentos.

* La hoja de color blanco sin la parte desprendible (comprobante del banco) y la hoja rosa,
se¢ prescatan en ¢l Instituto 0 Delegacion de S.E. &6 1L.M.PL, segun sea ¢l caso, anexas s la solicitud o

promocidn respectiva. La hoja amarilla ¢s el comprobante de] Usuano.

* Para evitar tramites innecesarios, verifique que la institucién bancana selle el formato en el
recuadro de la parte inferior derecha donde dice “sello del banco™, en la ficha de depésito (parte

desprendible) y en las hojas rosa y amarilla

* Arca de Atencién al Piublico en el D.F.:
Arenal No. 550, Col. Tepepan-Xochimilco, C.P. 16020, Delegacion Xochimiico, México, D.F.

Oficina Regional Norte del IMP1.

Av. Fundidora No. 501 Edf. Cintermex.
Pnmer Nivel Local 66 Colonia Obrera
C.P. 64010 Moaterrey, Nuevo Ledn.

Ofictna Regional Occidente del IMPL.
Boulevard Puerta de Hierro Nimero 5200
Primer Nivel Locsl 8, Colonia Fraccionarmiento
Puerta de Hierro C.P. 45110, Zapopan, Jalisco.

Oficina Regional Sureste del IMP1
Calle 33 #501-A 3er. Piso

Col. Gonzalo Guerrero

C.P.97118, Ménda, Yocatkn.

Oficina Regional Bajfo del IMP1.
Av. Paseo del Moral # 106 3er. Piso
Col. Jardines del Moral

C.P. 37160, Letn, Guanajuato.
EN CASO DE REQUERIR INFORMACION SOBRE EL LLENADO DEL PRESENTE
FORMATO, FAVOR DE DIRIGIRSE A LOS MODULOS DE CION UBICADOS EN LOS

EDIFICIOS DE ESTE INSTITUTO, O LLAMAR AL FONO 5624 04 00.

UNA VEZ SELLADO EL FORMATO POR EL BANCO NO DEBERA AGREGAR NI
ALTERAR NADA.



Instituto

~ Mexicano
de la Propiedad
Industrial

Uso exclusivo

Delegaciones y Subdelegaciones de la
Secretaria de Economia.

Uso_exclusho
IMPI, Oficinas Regionales del IMPI

997922

__ Solicitud de:
' Registro de Marca
|| Registro de Marca Colectiva
|| Registro de Aviso Comercial

|| Publicacién de Nombre Comercial

Antes de llenar la forma lea las consideraciones ;enerales al reverso.
B DATOS DEL (DE LOS) SOLICITANTE (S)
1) Nombre (s): JON DEBE NOEBE

2) Nacionalidad (es): ESTADOUNIDEN SE

8) Domisilio del primer solicitante; calle, nimero, colonia, cédigo postal; |
PLAZA MARINA LOCAL-12,MARINA VALLARTA,C.P. 48335.
Poblacién, Estado y Pals: |

Selio, FFecha y hora de presentacion,
No. de folio de entrada.

PUERTO VALLARTA JAL.,MEXICO.

4) Telefono (clave): 5) Fax (clave): 6) E-mail:

B _____ DATOS DEL (DE LOS) APODERADO (S)
7) Nombre (s): LIC. LUIS FELIPE CASTRO BARRERA

8) RGP: Caodigo de Apoderado:
9) Domicilio; calle, nﬁmero, Colonia, codigo postal: PROLONGACION BRASIL #1771 COL. LAZARO CARDENAS C.P. 48330
Poblacion y Estado: PUERTO VALLARTA JALISCO MEXICO

10) Teléfono (clave): 11) Fax (clave): 12) E-mail:

13) Signo distintivo: C CHUCKY CHEEZE y Disetio. _
14) Tipo de marca: Nominatva [ | innominada [ | Tridimensional [ |  Mixa ' x |
15) Fecha de primer uso: | I { 16) No se ha usado: [:] '

Dia Mes ANo _
17) Clase: m 18) Producto(s) o servicio(s) | 19) Giro preponderante:
(Sdlo en caso de Marca o Aviso Comercial) (Solo en caso de Nombre Comercial)

overvicies de Reataurant,servicios proporcienadaes.-.por un establecimiento,
cuyo prepésito es preparar comida rdpida,Banquetes y alimentos en general .

20) Ubicacion del establecimiento:
Domicilio (caile, nimero, colonia y cédigo postal):

Plaza Marina,Lo cal-12 é_Marina Vallarta

C.P. 48335
Poblacion, Estado y Pals:
PUERTO VALLARTA,JAL.,MEXICO.

21) Sélo en caso de Marca
Leyendas y figuras no reservabies:

3 o
Adhiera en este espacio la etiqueta
del Signo Distintivo solicitado
(sélo en caso de marcas innominadas, mixtas o tridimensionales)

22) Sélo en caso de Marca o Aviso Comerclal presentado en el extranjero.
Prioridad reclamada:

| Pais de origen: Numerg

| /
Fecha de Presentacion de la Prioridad 'l‘.
- ] e |

Bajo protesta de‘decis; 'f,:"ﬁ' Jto que los datos asentados en esta solicitud son ciertos.

LIC. LUIS FELIPE CASTRO BARRERA ‘
Nombre y firma del sdicitante o su apoderado

P4gina 1 de 2



I_Eonsideraciones generales para su lienado:
- Los datos contenidos en la presente solicitud son de caréacter puiblico. ,

gratuita. |
- =ste formato de solicitud debe presentarse en original y tres copias todas ellas firmadas en original (con firmas autdgrafas).

- Solo se recibira el formato de solicitud debidamente requisitado y en idioma espafiol.
- &1 formato de solicitud y sus documentos anexos deben presentarse en la Coordinacion Departamental de Recepcion y Control de Documentos
dge la Direccion Divisionaf de Marcas del Instituto Mexicano de la Propiedad Industrial, con domicilio en Arenal # 550, Piso 2, Pueblo Santa Maria

Tepepan, Xochimilco, C.P. 16020, México, D.F., con horario de 8:45 a 16:00 horas de lunes a viemnes 0 en la ventanilla de las Delegaciones o
Subdelegaciones Federales de la Secretarfa de Economia u Oficinas Regionales del IMP!. o

- Marque con una cruz eh el recuadro la solicitud que desea presentar.

- Las solicitudes podréj remitirse por correo, servicios de mensajeria u otros equivalentes. Asimismo, se podran presentar por transmisién
telefonica facsimifar en términos def articulo So. del Reglamento de la Ley de Ia Propiedad Industrial.

- Se autoriza la libre reproduccion del presente formato, siempre y cuando no se altere y se impnima la pagina 1 y la pagina 2 en una misma hoja.

Signo Distintivo: Escriba en este espacio la Denominacién (si la solicitud es para registro de marca o publicacion de nombre comercial). La frase
u oracion con la que se anuncian o anunciardn los productos, servicios o establecimientos de que se trate (si la solicitud se refiere a un aviso
| comercial).

Fecha de primer uso: Sefale la fecha desde la cual el signo distintivo se ha venido usando en forma ininterrumpida (debera sefialar

ubicacion del establecimiento).
No se ha usado: Cruce el recuadro si aiin no estA en uso el signo distintivo.

STHUAR T el o e e ol - e = -n

Se anuncian (consultar la lista o clasificacion de productos o servicios).

Producto (s) o Servicio (s):
S| LA SOLICITUD ES DE REGISTRO DE MARCA O MARCA COLECTIVA. especificar el o los productos o servicios que se deseen proteger (en

el caso de que el espacio para este efecto resulte insuficiente, deberén indicarse en un anexo).

SI SE SOLICITA EL REGISTRO DE AVISO COMERCIAL, anote el o los productos, servicios 0 establecimientos que se anunciaran con el signo
distintivo, |

Si SE TRATA DE LA PUBLICACION DEL NOMBRE COMERCIAL, anotar el giro preponderante del establecimiento a que se refiere la solicitud.

Ubicacion del Establecimiento: Seialar en el recuadro e! domicilio donde se fabrican o comercializan productos, o bien se prestan servicios con
la marca, marca colectiva 0 nombre comercial que se desea registrar.

Apoyo del IMPI: 09-V-03
yora Requlatoria: 30-v-03

Fundamento juridico-administrativo:
Ley de la Propiedad Industrial (D.O.F. 27-VI-91): arts. 87-91, 93, 96-119, 121-127, 129, 151, 152, y 154, reformas (D.O.F. 2-V1il-94; - -V- -
04, 16-VI-05 y 25-1-06) y (D 94, 26-Xi1-97, 17-V-99, 26-}

Vii-04) arts. 19-26.
Documentos anexos:

D Comprobante de pago de la tarifa (6ﬁginal y copia).

6 etiquetas con las medidas reglamentarias, ademas de las adheridas a los ejemplares de la solicitud {no mayores de 10 X 10 cm.
ni menores de 4 X 4 cm.) (excepto nominativas o tridi : |

umero telefénico para quejas:

rgano interno de Control en el IMP|

524-04-12 6 13 (directo) 5624-04-00 (conmutador)
xtensiones: 4697 y 4763, Fax: 5624-04-35

0Ireo electronico: quejanet@impi.gob.mx

igina 2 de 2
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Certificado con acuse de Recibo Instituto
REG.- 57374 _ Mexicano [l |

Industrial

DIRECCION DIVISIONAL DE MARCAS
SUBDIRECCION DIVISIONAL DE EXAMEN DE SIGNOS DISTINTIVOS.

COORDINACION DEPARTAMENTAL DE EXAMEN DE MARCAS.
Expediente (de marca): 997922

Asunto: Debe cumplir con lo que abajo se indica.

México, D.F. a 27 DE ABRIL. DE 20089.

LUIS FELIPE CASTRO BARRERA

PROL. BRASIL # 1771, COL. LAZARO CARDENAS
48330 PUERTO VALLARTA, JAL. ,
SIGNO DISTINTIVO: C CHUCKY CHEEZE y Disefio

En respuesta a su solicitud o promocién recibida en este Instituto el 26 DE MARZO DE 2009, se le manifiesta que con el objeto de continuar el
tramite respectivo de esta solicitud debe cumplir con los siguientes requisitos:

Con fundamento en lo dispuesto por los articulos 113 fracciones |y V, y 119 de la Ley de la Propiedad Industrial, y toda vez que en
su solicitud sefalo incorrectamente la nacionalidad del titular, se le requiere para que en términos de los articulos 121 y 180 de la
Ley en cita, asi como 52 y 56, fraccion Il de su Reglamento, reponga en tres tantos su solicitud indicdndola de forma correcta, es
decir ESTADOUNIDENSE.

CUBRIR LA TARIFA CORRESPONDIENTE POR CONCEPTO DE REPOSICION DE DOC MENTACION, COMPLEMENTACION DE INFORMACION FALTANTE,
ACLARAGION O SUBSANACION DE OMISIONES, ASI COMO POR ENMIENDAS VOLUNTARIAS. (ARTICULO 29 DE LA TARIFA POR LOS SERVICIOS QUE
PRESTA EL IMP)). .

Para que de cumplimiento a lo anterior, manifieste lo. que a su derecho convenga y efectie el pago de la tarifa que por tramites y servicios se
deberan cubrir al Instituto Mexicano de la Propiedad Industrial, por concepto de l.posicién de documentacion, complementacion de informacion
faltante, aclaracidn o subsanacion de omisiones, asi como por enmiendas voluntarias, (art. 29); por lo anterior se le concede un plazo de dos meses
contados a partir de! dia siguiente de la notificacion del presente oficio, para que ce cumplimiento a lo solicitado, apercibido que de no contestar
dentro de dicho término, se tendra por abandonada su solicitud con base en los articiios 122y 122 bis de la Ley de la Propiedad Industrial.

El suscrito firma el presente oficio con fundamento en las disposiciones legales invecadas, asi como en los anticulos PRIMERO TRANSITORIO, 6°
fraccion 111, 72 BIS 2 y 184 de la Ley de la Propiedad Industrial; 13 del Reglamento de la Ley de la Propiedad Industrial; 1¢, 32, fraccion V, inciso b},
subindices ii) y iii) primero y segundo guion respectivamente, 4%, 52, y' 13 fraccion |l del Reglamento del Instituto Mexicano de la Propiedad
Industrial: 12, 32 y 62 incisos b) y e), asi como los parrafos antepenultimo, penultimo y Ultimo del Acuerdo que delega facuitades en los Directores.
Generales Adjuntos, Coordinador, Directores Divisionales, Titulares de las Oficinas Regionales, Subdirectores Divisionales, Coordinadores
Departamentales y otros Subalternos de este Organismo; y 12, 3% 4° 5° fraccion V inciso b), subindices ii) y iii) primero y segundo guion
respectivamente, 17 fraccion Ii, 28 y 31 del Estatuto Organico de este Instituto, Ordenamientos Legales cuyas reformas, adiciones y modificaciones
se encuentran vigentes a la fecha de emision del presente oficio.

ATENTAMENTE
LA COORDINADORA DEPARTAMENTAL DE EXAMEN

A

ATENCION: Al contestar este oficio debera hacer referencia al nurisro de folio que se "”“ | ko
encuentra debajo del cédigo de barras, asi como al numero del expedient:: correspondiente. l

20090192666

1.







