Tramite: 11 .
Evento: 378 Expediente No. NC2021/0001251

Industria y Comercio Actuacién: 608 LLC-PCT-3222
SUPERINTEMNDEMNCIA

DELEGATURA PROPIEDAD INDUSTRIAL )
MODIFICACIONES Y/O CORRECCIONES A SOLICITUDES EN TRAMITE

TIPO DE SOLICITUD X] MODIFICACION [0 CORRECCION
1.1 IDENTIFICACION DEL TRAMITE

X Patente de Invencion / PCT
] Patente de Modelo de utilidad / PCT
] Disefio Industrial

[ 1 Esquema de Trazado de Circuito

DATOS DEL SOLICITANTE [0 PERSONA NATURAL [X] PERSONA JURIDICA

Nombre o Denominacién / Nombre Social

INCYTE CORPORATION

Nombre del Representante

ALICIA LLOREDA RICAURTE

Tipo de Empresa: [ 1 Micro [ ] Pequeia [ ] Mediana X Otra

Numero Identificacion:

Documento de Identificacion: [X] C.C. []J C.E. JNIT [JNUPI []Otro 39.690.713

Nacionalidad/ Pais de Constitucion: Direccion
1801 Augustine Cut-Off Wilmington, Delaware 19803,
Estados Unidos de América Estados Unidos
Direccion electronica No. Fax Numero telefonico
notificacionespatentes@lloredacamacho.com 6069701 3264270

DATOS DEL APODERADO

Apellidos y Nombre Documento de identificaciéon Tarjeta profesional

LLOREDA RICAURTE ALICIA C.C. 39.690.713 53.215

Direccion del Representante

Calle 72 No. 5-83 Piso 5°

Direccion electronica No. Fax Numero telefénico

notificacionespatentes@lloredacamacho.com 6069701 3264270

Numero de Radicacion o Protocolo de poder general:

P102-F17 Vr.3 (2016-04-26)



4. MODIFICACION Y/O CORRECCION SOLICITADA

[] Capitulo descriptivo

X Capitulo reivindicatorio

[] Modificacion a los dibujos

5. MODIFICACION Y/O CORRECCION SOLICITADA
[ ] Cesién / cambio solicitante [ ] Cambio de nombre [ ] Cambio de domicilio
[ ] Cambio de direccién [ ] Nombre inventor [ ] Momento publicacion

[]Otra: Especifique

Aparece:

Debe ser:

Nacionalidad/ Pais de Constitucion: Direccion del solicitante

1801 Augustine Cut-Off Wilmington, Delaware 19803,
Estados Unidos.

Direccion electronica No. Fax Nudmero telefénico

Estados Unidos de América

notificacionespatentes@lloredacamacho.com 6069701 3264270

6. ANEXOS

X] Comprobante de pago de la tasa para la presentacion de la No. Fecha:
solicitud(es): El pago es realizado por medio de la plataforma
SIPI.

X] Documentos que contienen las modificaciones o correcciones.

[] Poder, si fuere el caso con el que se acredita la representacion.

] Copia de la solicitud con sus anexos en medio magnético.

7. FIRMA (S)

ALICIA LLOREDA RICAURTE CQ/L\LM@/{/‘»/\

Nombre de la Firmante Firma
C.C. 39.690.713 53.215
C.C. Tarjeta Profesional

PI02-F17 Vr.3 (2016-04-26)



