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W oparciu o Ustawe, z dnia 22.07.2014 r., o zmianie ustawy o konsultantach w ochronie
zdrowia (Dz.U. z 27.08.2014r., poz. 1135) oraz Rozporzadzenie Ministra Zdrowia, z dnia
5.09.2014 r., w sprawie wzoréw oswiadczen skladanych przez konsultantéw w ochronie zdrowia

(Dz.U. z 10.09.2014 r., poz. 1207), przesylam uzupelnienic mojego o$wiadczenia, zawarte w
zalagczmiku nr. 1 tego Rozporzadzenia.

2 el aa s
‘Konsultant K
w Gliedanie endokrynologii j d

jowy

prof. dr had, p"z me



Zalgcznik nr 1

do rozporzgdzenia Ministra Zdrowia
z dnia 5 wrzctnia 2014 r.

w sprawie wzorow aéwiadczen
skiadanych przez konsultantéw

w ochronie zdrowia (Dz. U.

22014 1. poz.1207)

Oswiadczenie

Ja, niZej podpisany Mieczyslaw Edmund Walezak

(imiona i nazwisko)

po zapoznaniu sie z przepisami ustawy z dnia 6 listopada 2008 r o konsultantach w ochronie zdrowia
(Dz. U. 22009 r. Nr 52, poz. 419, z p6zn. zm.) oswiadczam, ze:
1) jestem/mie=jestem® czlonkiem organow spdtek handlowych, spoldzielni, stowarzyszen, fundacji lub
przedstawicielem albo pelnomocnikiem przedsigbiorcéw wykonujacych dzialalno$¢ lecznicza (jezeli
tak, to wskazac jakich):

Rada Spoleczna Fundacji Zachodniopomorskie Hospicjum dla Dzieci i Dorostych.

2) jestem/nie jestem* czlonkiem organow spélek handlowych, spéldzielni, stowarzyszen, fundacji lub
przedstawicielem albo pelomocnikiem przedsigbiorcow wykonujacych dziafalno$¢ 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 wskazac
jakich):

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

3) gestem/nic jestem* czionkiem organdéw spélek handlowych, spéldzielni, stowarzyszen, fundacji lub
przedstawicielem albo pelnomocnikiem przedsigbiorcéw wykonujacych dzialalnosé gospodarcza w
zakresie doradztwa zwigzanego z refundacja lekow, srodkéw spozywcezych specjalnego przeznaczenia
zywieniowego, wyrobow medycznych (jezeli tak, to wskaza¢ jakich):

4) jestem/nie jestem* cztonkiem organéw spolek handlowych, spéldzielni, stowarzyszen, fundacji lub
przedstawicielem albo pefnomocnikiem przedsigbiorcow wykonujacych dzialalno$é¢ ubezpieczeniowa
(jezeli tak to wskazaé jakich):

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



5) jestem/nic jestem* czlonkiem organéw spétek handlowych, spoldzielni, stowarzyszen, fundacji lub

przedstawicielem albo petnomocnikiem przedsigbiorcow, ktorzy ztozyli wniosek © wydanie
pozwolenia na dopuszczenie do obrotu produktu leczniczego albo uzyskali to pozwolenie lub
zlozyli wniosek o wydanie pozwolenia na import réwnolegly produktu leczniczego albo uzyskali to
pozwolenie (jezeli tak, to wskazaé jakich):

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

6) jestem/nic jestem* czlonkiem organéw spélek handlowych, spéldzielni, stowarzyszen, fundacji lub

7)

8)

2)

przedstawicielem albo pelnomocnikiem przedsigbiorcéw, ktérzy sa wytwércami, importerami,
autoryzowanymi przedstawicielami lub dystrybutorami wyrobdéw medycznych (jezeli tak, to wskazac¢
jakich):

pesiadam/nie posiadam® akcje lub udziaty w spétkach handlowych wykonujacych dziatalnosé, o ktorej
mowa w pkt 1-6, lub udzialy w spéldzielniach wykonujacych dziatalnosé, o ktorej mowa w  pkt 1-6
(jezeli tak, to wskaza¢ w jakich);

jestem/nie jestem* wspolnikiem lub partnerem spéiki handlowej lub strong umowy spétki cywilnej
wykonujacej dziatalnosé w zakresie, o ktérym mowa w pkt 1-6 (jezeli tak, to wskaza¢ w jakich):

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

wagkeonuie/nie wykonuje* dziatalnosé gospodarcza w zakresie, o ktorym mowa w pkt 1-6 (jezeli tak,

to wskaza¢ jaka):

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

10) wykonuj¢/mie=warkenuje® zaj¢cia zarobkowe na podstawie stosunku pracy lub umowy cywilnoprawne;j,

zawarte] z podmiotem wykonujacym dzialalnosé, o ktérej mowa w pkt 1-6 (jezeli tak, to wskazaé z

jakim):

a) Pomorski Uniwersytet Medyczny w Szczecinic — zatrudnienie na umowie o pracg, w pelnym
wymiarze czasu pracy.

b) Samodzielny Publiczny Szpital Kliniczny Nr. 1 PUM w Szczecinie — zatrudnienie na umowie o
praceg, w niepelnym wymiarze czasu pracy.

¢) umowy z firmg Grupa Medica s.c. za wygloszenie wykiadow na Podyplomowej Szkole Polskiego
Towarzystwa Pediatrycznego.

d) umowy z Instytutem-Pomnik Centrum Zdrowia Dziecka w Warszawie za Przewodniczenie
Zespotowi Koordynacyjnemu ds. Stosowania Hormonu Wzrostu oraz Zespolowi Koordynacyjnemu
ds. Chordb Ultrarzadkich.

e) umowy z Centrum Egzaminéw Medycznych na przygotowanie pytan oraz egzaminow
specjalizacyjnych w dziedzinie endokrynologii i diabetologii dziecigce;.

1 1) »askeonuje/nie wykonuje* zajgcia zarobkowe na podstawie stosunku pracy lub umowy cywilnoprawne;j,



zawartej z podmiotem posiadajacym akcje lub udzialy w spdétkach handlowych wykonujacych
dziatalno$é, o ktorej mowa w pkt 1-6, lub udzialy w spéldzielniach wykonujacych dzialalnosé, o
ktorych mowa w pkt 1-6 (jezeli tak, to wskaza¢ z jakim):

12) waleonuge/nie wykonuje* zajecia zarobkowe na podstawie stosunku pracy lub umowy cywilnoprawnej,
zawartej z podmiotem bgdacym wspdlnikiem lub partnerem spotki handlowej lub strong umowy
spolki cywilnej wykonujacej dziatalnosé w zakresie, o ktorym mowa w pkt 1-6 (jezeli tak, to wskazac
z jakim):

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

13) jestem/mie=jestess* czlonkiem organdéw lub pracownikiem podmiotéw tworzacych w rozumieniu
przepiséw o dziatalnosci leczniczej (jezeli tak, to wskazac jakich):
Umowy z Instytutem Pomnik Centrum Zdrowia Dziecka w Warszawie — za udzial w

posiedzeniach oraz za opiniowanie wnioskow oraz za Przewodniczenie Zespotowi Koordynacyjnemu ds.
Choréb Ultrarzadkich oraz Zespotowi Koordynacyjnemu ds. Stosowania Hormonu Wzrostu.

14) prowadze/mie-prewadag* badania naukowe lub prace rozwojowe w rozumieniu przepisow ustawy z dnia
30 kwietnia 2010 r. o zasadach finansowania nauki (Dz. U. Nr 96, poz. 615, z p6Zn. zm.), kidre sg
finansowane przez podmiot wykonujacy dziatalnos¢, o ktérej mowa w pkt 1-6 (jezeli tak, to wskazac
jakie i dla jakiego podmiotu):

a) Badania naukowe — bez wynagrodzenia finansowane z dziatalnosci statutowej Kliniki oraz badania
we wspoipracy z innymi jednostkami Pomorskiego Uniwersytetu Medycznego w Szczecinie oraz
jednostkami innych uczelni i instytutéw badawczo-rozwojowych w kraju oraz zagranicznymi
osrodkami naukowo-badawczymi.

15) przystosowuje wyniki badan naukowych i prac rozwojowych, o ktérych mowa w pkt 14, do
potrzeb praktyki lub wdrazam wyniki badan naukowych i prac rozwojowych, o ktorych mowa w pkt
14 (jezeli tak, to wskaza¢ w jaki sposob i dla jakiego podmiotu):

Wyniki badain naukowych stanowig nowe lub rzadkie opracowania danego problemu lub
przypadku, w czgsci stanowig takze przyczynek do modyfikacji niektorych standardéw diagnostyczno-
terapeutycznych.

16) prewadse/nic prowadzg* badania naukowe lub prace rozwojowe w rozumieniu przepisow ustawy z dnia
30 kwietnia 2010 r. o zasadach finansowania nauki, ktdre sa finansowane przez podmiot posiadajacy
akcje lub udziaty w spotkach handlowych wykonujacych dziatalnos¢, o ktérej mowa w pkt 1-6, lub
udziaty w spoldzielniach wykonujacych dzialalnoéc, o ktore) mowa w pkt 1-6 (jezeli tak, to wskazaé
jakie i dla jakiego podmiotu):

17) przystosowuj¢ wyniki badan naukowych i prac rozwojowych, o ktérych mowa w pkt 16, do potrzeb



praktyki lub wdrazam wyniki badan naukowych i prac rozwojowych, o ktérych mowa w pkt 16 (jezeli
tak, to wskazac w jaki sposdb i dla jakiego podmiotu):

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

18) prowadze/mie-prewadse* badania naukowe lub prace rozwojowe w rozumieniu przepiséw ustawy z dnia
30 kwietnia 2010 r. o zasadach finansowania nauki, ktore s3 finansowane przez podmiot bedacy
wspdlnikiem lub partnerem spétki handlowej lub strong umowy spétki cywilnej wykonujgce)
dziatalnosé w zakresie, o kiorym mowa w pkt 1-6 (jezeli tak, to wskaza¢ jakie i dla jakiego podmiotu):
— jestem w grupie osob, ktére majg opracowa¢ wyniki oceny skutecznosci i bezpieczenstwa preparatu

hormonu wzrostu w ramach badan dotychczas finansowanych przez firm¢ Pharmaceuticals Research

Associates sp. z 0.0., w ramach umowy z firmg Sandoz, 2 po zmianie zasad finansowania umowy i
platnosci z tego tytutu przejefa firma Sandoz.

wyjasnienie w punkcie 20

19) przystosowuj¢ wyniki badan naukowych i prac rozwojowych, o ktorych mowa w pkt 18, do
potrzeb praktyki lub wdrazam wyniki badan naukowych i prac rozwojowych, o ktérych mowa w pkt

18 (jezeli tak, to wskazaé w jaki sposob i dla jakiego podmiotu):
Wyniki czesci badann wykonanych w ramach badania klinicznego, finansowanego przez firmg

Sandoz, m.in. przedstawione zostang na konferencjach tematycznych oraz publikowane w czasopismach
naukowych.

20) prewadae/nic prowadz¢* badania kliniczne w rozumieniu ustawy z dnia 6 wrzesnia 2001 r. —
Prawo farmaceutyczne (Dz. U. z 2008 r. Nr 45, poz. 271, z p6ézn. zm.), (jezeli tak, to wskazaé
jakie):

21) wykonuje/mie=wakonuie* zadania opiniodawcze i doradcze dla podmiotu wykonujacego dziatalnos¢, o
ktérej mowa w pkt 1-6 (jezeli tak, to wskazac jakie i dla jakiego podmiotu):
wyjasnienie w punkcie 18.

22) waskonuje/nie wykonuje* zadania opiniodawcze i doradcze dla podmiotu posiadajacego akcje lub
udzialy w spétkach handlowych wykonujacych dziatalnosé, o ktérej mowa w pkt I-6, lub udzialy w
sp6idzielniach wykonujacych dziatalnosé, o ktérej mowa w pkt 16 (jezeli tak, to wskazaé jakie idla
jakiego podmiotu):

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

23) wykonuje/nie-wasconuie® zadania opiniodawcze i doradcze dla podmiotu bgdacego wspdlnikiem lub
partnerem spitki handlowej lub strona umowy spétki cywilnej wykonujacej dziatalnos¢ w zakresie,
o ktérym mowa w pkt 1—6 (jezeli tak, to wskazac jakie i dla jakiego podmiotu):

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

24) Informuj¢ jednoczesnie, iz w zakresie prowadzonej dziatalnosci spolecznej jestem:



a) Przewodniczacym Zarzadu Giéwnego Polskiego Towarzystwa Endokrynologii i Diabetologii
Dziecigce;j.

b) Czlonkiem Zarzadu Giéwnego i Czlonkiem Zarzadu Oddziatu Zachodniopomorskiego Polskiego
Towarzystwa Pediatrycznego.

25) Odsetki z Obligacji Skarbu Panstwa.

*  niepotrzebne skreslié

Jestem §wiadomy(a) odpowiedzialnosci karnej za ztozenie falszywego o§wiadczenia.

(miejscowosé, data)
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