Zal. nr 7
Oswiadczeniel
Ja, nizoj podpisany(-na), ............ bl i d UKL KL

PO zapoznaniu si¢ z przepisami ustawy z dnia 6 listopada 2008 roku o konsullantach
w ochronie zdrowia (Dz. U. z 2017 r. poz. 890 jt), o$wiadczam, e uzyskalem(-tam) korzysc
0 wartosci wyzszej niz 380 zl od podmiotu:

1) wykonujgcego dzialalnosé leczniczy (jezeli tak, to wskazaé od jakiego):

—

2}  wykonujgcego dzialalnoéé gospodarczg w zakresie wytwarzania lub obtotu produktem
leczniczym, ‘substancjami czynnymi i wykorzystywanymi jako materialy wyjsciowe
przeznaczone do wytwarzania produktéw leczniczych, &rodkiem SPOZYWCZYm
specjainego przeznaczenia Zywieniowego, wyrobem medycznym (jezeli tak, to wskazaé
odjakiego): -
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3)  wykonujgcego dziatalnoéé pospodarcza w zakresie doradztwa zwigzanego z refundacja
lekéw, srodkéw spozywezych specjalnego przeznaczenia zywieniowego, wyrobdw
medycznych (jezeli tak, to wskazaé od jakiego):
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8) bgdacego wspolnikiem lub partnerem spélki handlowej lub strong umowy spolki
cywilnej wykonujgcej dziatalnosé, o kiérej mowa w pkt 1-6 (jezeli tak, 10 wskazaé
od jakiego):
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Jestem §wiadomy(-ma) odpowiedzialnosci karnej a zlozenie falszywego oéwisdezenia,

lebeas... 8.08. 200% Tor @etdAle Lhng

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

(miejscowosc, data) (podpis)

| Zak. nr 2 do rozporzgdzenia Ministra Zdrowia z dnia 5 wrzednia 2014 roku w sprawie wzoréw
obwiadcaen sitadanych przez kansultantow w ochronie zdrowia (Dz. U. z 2014 r., poz. 1207).





