Qswiadczenie

Ja, nizej podpisany(-na), .

v e )
Moneue  PForbore.. Pomest A
(imiona i nazwisko)

wrodzony(-na) ... e, P R T T

w&....... oA T e s e rereraneas

zamieszkaly(-ta) w

....... T MR TTMROCNTTY T LL TR R T T Brsreresiraraaies
PO zapoznaniu ge z przeplsan:u ustawy z dma 6 hstcé;c}a 2008 1. 0 konsufthntach w ochrome
zdrowia (Dz. U. z 2009 r.Nr 52, poz. 419, z pdzn. zm.) odwiadczam, ze uzyskatem(-tam)
korzys¢ o wartosei wyzszej niz 380 zi od podmiotu:

1) wykonujacego dziatalnoé¢ lecznicza (jezeli tak. to wskazaé od jakiego):
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2) wykonujgcego dzialalnos¢ gospodarczg w zakresie wytwarzania lub obrotu produktem
leczniczym. substancjami czynnymi i wykorzystvwanvmi jako materialy wyjsciowe
przeznaczone do wytwarzania produktow leczniczych, $rodkiem spozywczym specjalnego
przeznaczenia zvwieniowego, wyrobem medyeznym (jezeli tak, to wskazaé od jakiego):
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3) wykonujacego dziatalno$é gospodarcza w zakresie doradztwa zwiazanego z refundacja
lekéw, érodkéw spozywezych specjalnego przeznaczenia zywieniowego, WYrobow
medycznych (Jezeh tak, to wskaza¢ od jakiego):
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4) urykonu_;qceoo dziatalno$é ubezpieczeniowsg (jezeli tak, to wskaza¢ od Jahego)
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5) ktéry ziozyl wniosek o wydanie pozwolenia na dopuszczenie do obrotu produktu
leczniczego albo uzyskat to pozwolenie lub ziozyt wniosek o wydanie pozwolenia na import
rownolegly produktu leczniczego albo uzyskat to pozwolenie(jezeli tak, to wskaza¢ od
JaklegO)
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6) ktory jest wytworcg. importerem, autoryzowanym przedstawicielem lub dystrybutorem
wyrobéw medycznych (jezeli tak. to wskaza¢ od jakiego):
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7) posiadajacego akcje lub udziaty w spotkach handlowych wvkonujacych dziatalnos¢,
o ktérej mowa w pkt 1-6.lub udziaty w spotdzielniach wykonujacych dziatalnosc, o ktorej
mowa w pkt 1-6 (jezeli tak, to wskazac od jakiego):
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