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Le(s)/La soussigné(e)(s)

Nom

Adresse

NP Lieu

Titulaire du brevet / des brevets – demande(s) de brevet

Numéro(s)

déclare(ent) céder ladite (lesdites) demande(s) de brevet / ledit / lesdits brevet(s),  

conformément à la loi suisse sur les brevets d’invention, à

Nom

Adresse

NP Lieu
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Cession

Lieu : 	 �����������������������������������������������

Date :	 �����������������������������������������������

Signature(s)


	1 Name Unterzeichneten: 
	2 Adresse Unterzeichneten: 
	3 PLS, Ort Unterzeichneten: 
	4 Nummer(n): 
	5 Name: 
	6 Adresse: 
	7 PLS, Ort: 
	Ort: 
	Datum: 


