	
	An das
Deutsche Patent- und Markenamt
Markenabteilungen

80297 München
	
	M

	(1)
	Einspruch gegen die Eintragung einer
geografischen Angabe oder Ursprungsbezeichnung 
nach § 130 Abs. 4 MarkenG 
i.V.m. Artikel 5 Abs. 5 der Verordnung (EG) Nr. 510/2006
(Nationaler Einspruch)*

	(2)
	Aktenzeichen des Schutzantrags, gegen den sich der Einspruch richtet: 

	
	

	
	
	 FORMCHECKBOX 

	g.g.A.
	 FORMCHECKBOX 

	g.U.

	
	

	(3)
	Geografische Angabe oder Ursprungsbezeichung, gegen deren Eintragung sich der Einspruch richtet: 

	
	

	(4)
	Einsprechender

	Name/Firma

Straße

PLZ und Ort
	

	(5)
	Vertreter

	Name

Sozietät

Straße

PLZ und Ort
	

	
	Vertreter-Nr. 
	Telefon-Nr. 
	Telefax-Nr. 
	E-Mail: 

	
	     
	     
	     
	     

	
	Nr. der allgemeinen Vollmacht      

	
	
	

	(6)
	 FORMCHECKBOX 

	Telefax vorab am:      

	
	
	

	
	
	

	W 7010
11.09
	*)
Bitte ausfüllen in Maschinenschrift oder handschriftlich in Blockschrift


	(7)
	Umstände, aus denen sich das berechtigte Interesse des Einsprechenden ergibt:

	
	[ggf. auf gesondertem Blatt]

	
	     

	(8)
	Einspruchsgründe:

	
	 FORMCHECKBOX 

	Nichteinhaltung der Bedingungen des Artikels 2 der Verordnung (EG) Nr. 510/2006

	
	 FORMCHECKBOX 

	Eintragung des Namens widerspräche Artikel 3 Absatz 2 der Verordnung (EG) Nr. 510/2006

(Name einer Pflanzensorte oder Tierrasse)

	
	 FORMCHECKBOX 

	Eintragung des Namens widerspräche Artikel 3 Absatz 3 der Verordnung (EG) Nr. 510/2006

(ganz oder teilweise gleich lautender Name)

	
	 FORMCHECKBOX 

	Eintragung des Namens widerspräche Artikel 3 Absatz 4 der Verordnung (EG) Nr. 510/2006

(bestehender Markenname)

	
	 FORMCHECKBOX 

	Eintragung würde sich gemäß Artikel 7 Absatz 3 Buchstabe c der Verordnung (EG) Nr. 510/2006

nachteilig auf das Bestehen von Namen, Marken oder Erzeugnissen auswirken

	
	 FORMCHECKBOX 

	Der für die Eintragung vorgeschlagene Name ist eine Gattungsbezeichnung

(Artikel 7 Absatz 3 Buchstabe d der Verordnung (EG) Nr. 510/2006 )

	
	
	

	(9)
	Begründung des Einspruchs

	
	[Bitte im Einzelnen - ggf. auf einem gesonderten Blatt - darlegen, weshalb die angegebenen Einspruchsgründe vorliegen]

	
	     

	(10)
	Anlagen

	
	 FORMCHECKBOX 

	Vollmacht

	
	
	

	
	 FORMCHECKBOX 

	     

	
	
	
	
	

	(11)
	
	     
	     
	

	
	
	Datum
	Unterschrift(en)

ggf. Firmenstempel
	





