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FORMULARIO UNICO DE CORRECCIONES Y MODIFICACIONES

2000-10
@ SOLICITUD DE:
Correccion de Error Materal X Modificacion a una solicitud
@ Nombre: ~ IMIUNOGEN, INC.

Direccién: 830 Winter Street

| SOLICITANTE E-mail

Domicilio:  WALTHAM, MASSACHUSEITS 02451, ESTADOS UNIDOS DE AMFRICA

5] Nombre: HUMBERTO RUBIO CAMACHO  IDENTIFICACION
| REPRESENTANTE Direccion: Cra. 7 No. 74-64,01.506  C.C. X NIT ___
§OAPODERADO  Teléfono: 3132408 Fax: 3131647 CE.___ OTRO ___

E-mail: No. 17°192.062 TP. 50.007 .

® Numero de expediente: Titulo

07-063.3% "METODOS PARA LA PRODUCCION DE ANSAMITOCINAS"

f ® Descripcion de la correccion o modificacién solicitada

De conformidad con el Articulo 34 de 1a Decisitn 486 de 1la Omision de la

Comuridad Andina, la presente modificacitn se realiza en el sentido que la

direccidn actual de la sociedad solicitante IMMNOGEN, INC. es:

830 Winter Street, Waltham, Massachusetts (02451, Fstados Unidos de America.

® Comprobante de pago No. (8-62,646  Fecha: 5 de Agosto de 2008

@ Anexos:

X Comprobante de pago de la tasa
Poderes, si fuere el caso.

Certificado de Existencia y Representacion legal de las partes, cuando sean
personas juridicas. '

s
NOMBRE HUMBERTO RUBIO CAMACHO FIRMA @‘D‘-— :
Cpfm - C.C. 17°192.062 de Bogota T.P. 50.007 -
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