OSWIADCZENIE

Ja, nizej podpisany(-na), Oskar Solarski...........ccooiiiiiiiiii e

po zapoznaniu si¢ z przepisami ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o konsultantach w ochronie
zdrowia (Dz. U. z 2009 r. nr 52, poz. 419. z pézn. zm.) o$wiadczam, ze uzyskaltem(-tam)
korzy$¢ o wartosci wyzszej niz 380 zl od podmiotu:

1)

2)

3)

wykonujaeego dziatalnosé lecznicza (jezeli tak, to wskazaé od jakiego):

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

Chiesi Poland Sp. zo.0., Al. Jerozolimskie 134, 02-305 Warszawa

w dniach 4-6 listopada 2021 roku w postaci

udzial w XX VI Sympozjum naukowo-szkoleniowym ,,Postepy w alergologii i
pneumonologii”

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

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

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

W postaci

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

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



4) wykonujacego dzialalnosé ubezpieczeniows (jezeli tak, to wskazaé od jakiego):

3)

6)

7)

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

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

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

Wdniu ..o L w postaci

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

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

ktéry zlozyt wniosek o wydanie pozwolenia na dopuszczenie do obrotu produktu
leczniczego albo uzyskal to pozwolenie lub ziozyl wniosek o wydanie pozwolenia na
import réwnolegly produktu leczniczego albo uzyskal to pozwolenie (jezeli tak,
to wskazaé od jakiego):

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

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

Wdniu .. W postaci

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

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

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

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

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

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

w postaci

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

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

posiadajacego akcje lub udzialy w spétkach handlowych wykonujacych dziatalnosé,
o ktorej mowa w pkt 1-6, lub udzialy w spotdzielniach wykonujgcych dziatalnosé,
o ktére] mowa w pkt 1-6 (jezeli tak, to wskazaé od jakiego):




8) bedacego wspdlnikiem lub partnerem spotki handlowej lub strong umowy spolki
cywilnegj wykonujgeej dziatalnosé, o ktorej mowa w pkt 1-6 (jezeli tak, to wskaza¢ od
jakiego):

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

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

WAMIU vovirireeneen oD e eieriaenannnns w postaci

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

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

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

Jestem $wiadomy(-mma) odpowiedzialnosci karnej za zlozenie falszywego o$wiadezenia.

- C.'. I
{‘r 2 {-_' " - P, o
Kielee, 19 X1 2021 r. VS Ny,

(migjscowosc, data) (podpis)








