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Zal.nr7

Oswiadczenie'

Edyta Synowiec,

po zapoznaniu si¢ z przepisami ustawy z dnia 6 listopada 2008 roku o konsultantach
w ochronie zdrowia (Dz. U. z 2017 r. poz. 890 j.t.), o§wiadczam, ze uzyskatem(-lam) korzy$é
o wartosci wyzsze]j niz 380 zt od podmiotu:

)

2)

3)

wykonujgcego dzialalnos¢ lecznicza (jezeli tak, to wskazaé od jakiego):

wykonujacego dziatalno$¢ gospodarczg w zakresie wytwarzania lub obrotu produktem
leczniczym, substancjami czynnymi i wykorzystywanymi jako materialy wyjsciowe
przeznaczone do wytwarzania produktéw leczniczych, srodkiem spozywczym
specjalnego przeznaczenia zywieniowego, wyrobem medycznym (jezeli tak, to wskazaé
od jakiego):

............................................................................................................................................
.............................................................................................................................................

............................................................................................................................................

.............................................................................................................................................

.............................................................................................................................................

..............................................................................................................................................

wykonujacego dziatalnos¢ gospodarczg w zakresie doradztwa zwigzanego z refundacja
lekéw, srodkéw spozywezych specjalnego przeznaczenia zywieniowego, wyrobow
medycznych (jezeli tak, to wskazaé od jakiego):



4)

5)

6)

.........................................
sessssressnsen

----------------------------------------

ktory zlozyl wniosek o wydanie pozwolenia na dopuszczenie do obrotu produktu
leczniczego albo uzyskat to pozwolenie lub ztozyt wniosek o wydanie pozwolenia na
import réwnolegly produktu leczniczego albo uzyskal to pozwolenie (jezeli tak,
to wskaza¢ od jakiego):

..................... T T LT L L L R R R L R R R

ktory jest wytworeg, importerem, autoryzowanym przedstawicielem lub dystrybutorem
wyrobéw medycznych (jezeli tak, to wskazac od jakiego):

.............................................. S T L L LT T R T



7)  posiadajgcego akcje lub udziaty w spétkach handlowych wykonujacych dzialalnosé,
o ktorej mowa w pkt 1-6, lub udzialy w spétdzielniach wykonujacych dziatalnosé,
o ktérej mowa w pkt 1-6 (jezeli tak, to wskazaé od jakiego):

8) bedacego wspélnikiem lub partnerem spétki handlowej lub strong umowy spotki
cywilnej wykonujacej dzialalno$é, o ktorej mowa w pkt 1-6 (jezeli tak, to wskazaé
od jakiego):

--------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
............................................................................................................................................

............................................................................................................................................

..............................................................................................................................................

..............................................................................................................................................

9) Umowa zlecenie z Matopolskg Okregows Izbg Pielegniarek i Poloznych w Krakowie na
wygloszenic wykladéw i przeprowadzenie ¢éwiczen na szkoleniu specjalizacyjnym w
dziedzinie piclegniarstwa internistycznego, onkologicznego, chirurgicznego, i1 opieki
paliatywnej dla pielggniarek — MODUEL 1 cz3 - ,Elementy cpidemiologii zakazen
zwigzanych z opiekg medyczng”.

Jestem swiadomy(-ma) odpowiedzialnosci karnej za zlozenie falszywego o$wiadczenia.

BHSU.;347 woJEwaDZNI
W QUAEBANE PeLts v EIDERLR
TR0

Sl 4040 4022

(miejscowosc, data)

(podpis)

| Zat. nr 2 do rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 5 wrzes$nia 2014 roku w sprawie wzorow
oSwiadczen skladanych przez konsultantéw w ochronie zdrowia (Dz. U. 22014 1., poz. 1207).





