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专利委托代理业务指示函表
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专利委托代理业务指示函表
	暂定名称
	

	业务类别
	 FORMCHECKBOX 
 发明专利申请    FORMCHECKBOX 
 实用新型专利申请    FORMCHECKBOX 
 外观设计专利申请  

 FORMCHECKBOX 
 无效宣告请求    FORMCHECKBOX 
 无效宣告答辩        FORMCHECKBOX 
 诉讼请求   

 FORMCHECKBOX 
 诉讼答辩        FORMCHECKBOX 
 文献检索           
 FORMCHECKBOX 
 专利权变更      FORMCHECKBOX 
 其它（请注明）

	申请人
	（个人申请时填写姓名；单位申请时填写单位名称，必需填写与公章一样的名称） 

	
	身份证号
（第1发明人）
	
	组织机构代码
（单位申请）
	

	发明人姓名
	

	申

请

人
	地 址
	
	邮编
	

	
	电 话
	
	传 真
	

	通
信

联

系

人
	姓 名
	
	邮 编
	

	
	地 址
	

	
	Email
	
	电 话
	

	
	手 机
	
	传 真
	

	若通信联系人与技术联系人相同则不用填写下栏，是否相同：( 是 ( 否

	

	技术联系人
	姓 名
	
	电 话
	

	
	手 机
	
	Email
	

	特别要求
	 FORMCHECKBOX 
 申请同时提实审   FORMCHECKBOX 
 要求本国优先权   FORMCHECKBOX 
 提交菌种保藏证明    

 FORMCHECKBOX 
 要求提前公开     FORMCHECKBOX 
 要求国外优先权   FORMCHECKBOX 
 提醒提交PCT国际申请

 FORMCHECKBOX 
 办理资助（仅对北京地区申请人）      FORMCHECKBOX 
 其它（请注明）

	备  注
	


填表日期：      年     月     日    

填表人：              （单位申请时，请加盖公章）
以下部分由代理公司填写：

客户负责人：______________      业务接待人：_____________
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