
Déclaration de transfert

Le (la) soussigné(e)

(Prénom, nom ou raison de commerce, adresse, NPA/ localité)

déclare transférer sa (ses) marque(s) suivante(s)

à

(Prénom, nom ou raison de commerce, adresse, NPA/ localité)

Lieu et date

Signature

(originale)
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