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) Y o ey o baud £UUB T 0 konsultantach w ochronie zdrowia
(LUZ. U. z 2009 r. Nr 52, poz. 419, z ptzn. zm) oSwiadczam, e uzyskatem(-tam) korzys¢ o wartosci
Wy2sze| niz 380 zt od podmiotu- wodzki
1} wykonujacego dzialainoss lecznicza (jezeli tak, to wskazas od jakiege)-
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2) wykonujgcego dzialainose gospodarczg w zakresie wylwarzania lub obroty produktem
leczniczym, substancjami Czynnymi | wykorzystywanymi jako materialy wyjéciowe przeznaczone
do wytwarzania produktow leczniczych, Srodkiem SpoZywczym specjainego przeznaczenia
Zywieniowege, wyrobem medycznym (jezeli tak, to wskazaé od jakiego):

3)  wykonujacego dzialainoge gospodarcza w zakresie doradztwa zwigzanego z refundacjg lekow,

4)  wykonujgcego dziatalnose ubezpieczeniows (jezeli tak, to wskazae od iakiego):

5} ktory zﬁayr wniﬁééﬂ ':-:r”wydania pozwolenia na dopuszczenie do obrotu produktu leczniczego albo
uzyskal to pezwolenie lub Ziozyl wriosek o wydanie pozwolenia na import rownolegly produkty
leczniczegeo albo uzyskat to pozwolenie (lezeii tak, to wskazaé od jakiego):
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8) ktory jest wytworcg, importerem, autoryzowanym przedstawicielem Jub dystrybutorem wyrobaw
medycznych (jezeli tak, to wskazac od jakiego):
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8) bedacego wspolnikiem lub partnerem spétki handlowej lub strong umowy spoiki cywilnej
wykonujgcej dziatalnosc, o ktorej mowa w pkt 1-6 (jezeli tak, to wskaza¢ od jakiego):

;QRSK(OMFW“{) ..... wﬁv)w&fé—wbﬂ/fﬁ’)(@‘tﬁf% £

IR e s gy ek "’”W"M’wf

Jestem Swiadomy(-ma) odpowiedzialnosci karnej za zlozenie fatszywego o$wiadczenia.
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