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fiminna i narwiclkat

po zapoznaniu sig z przepisami ustawy z dnia 6 listopada 2008 roku o konsultantach
w ochronie zdrowia (Dz. U. z 2017 r. poz. 890 j.t.), oswiadczam, e uzyskalem{-lam) korzysé
o wartosci wyZszej niz 380 zi od podmiotu:

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

2)  wykonujacego dziatalnosé gospodarcza w zakresie wytwarzania lub obrotu produktem
leczniczym, substancjami czynnymi i wykorzystywanymi jako materialy wyjsciowe
przeznaczone do wytwarzania produktéw leczniczych, srodkiem spoZzywezym
specjalnego przeznaczenia Zywieniowego, wyrobem mcd_vczn:-,fm (jezeli tak, to wskazac
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3)  wykonujgcego dziatalnosé gospudarczq w zakresie doradztwa zwigzanego z r:f'Undchq
lekow, srodkow spozywczych specjalnego przeznaczenia Zywieniowego, wyrobow
medycznych (jezeli tak. to wskazad od jakiego):
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ktory zloyl wniosek o wydanie pozwolenia na dopuszczenie do obrotu produktu
leczniczego albo uzyskal to pozwolenie lub zlozyt wniosek o wydanie pozwolenia na
import rownolegly produktu leczniczego albo uzyskal to pozwolenie (jezeli tak,
to wskazac od jakiego):
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ktory jest wytworeg, importerem, autoryzowanym przedstawicielem lub dystrybutorem
wyrobow medycznych (jezeli tak, to wskazad od jakiego):

..............................................................................................................................................
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posiadajacego akcje lub udziaty w spitkach handlowych wykonujgeych dziafalnosé,
o ktorej mowa w pkt 1-6, lub udziaty w spoldzielniach wykonujacych dziatalnosé,
o ktorej mowa w pkt 1-6 (jezeli tak, to wskaza¢ od jakiego):
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8) bedacego wspdlnikiem lub partnerem spotki handlowej lub strong umowy spofki
cywilne] wykonujacej dzialalnosé, o kiorej mowa w pkt 1-6 (jezeli tak, to wskazac

L
Jakiego):

B L A B S B A B R R R T R RN A EER AR R TR AT R s e AR

B R R N R AR R R e aE e RS AR AR R R R R R AR IR IR RS R R TR

* " anmam s aamnmam - - ey
CTTTrTT - T I T T T TR P TR PR TS + CEEEEE TR an

{miejscowosé, data)

| Zal. nr 2 do rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 5 wrzesnia 2014 roku w sprawie wzordw
oswiadczen skladanych przez konsultantcw w ochronie zdrowia (Dz. U. z 2014 r., poz. 1207).





