Oswiadczenie

Ja, nizej podpisany(-na),

k_,(_,tb"\,(; i

(nmona mazw;sko)'
urodzony(-na) .
zamieszkaly(-Ia

po zapomamu sig z przepisami ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. 0 konsultantach w ochrome
zdrowia (Dz. U. z2009 t.Nr 52, poz. 419, z pézn. zm.) oswiadczam, ze uzyskalem(-lam)
korzy$¢ o wartodci wyzszej niz 380 zt od podmiotu:

1) wykonujgce go- dziafalno$¢ leczniczg (jezeli tak, to wskazaé od jakiego):
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2) wykonujacego dziaklno$¢ gospodarcza w zakresie wytwarzania fub obrotu produktem
leczniczym,  substancjami  czynnymi i wykorzystywanymi jako materialy ~wyjsciowe
przemaczone do wytwarzania produktéw leczniczych, Srodkiem spozywczym specjalnego
przeznaczenia Zywieniowego, wyrobem medycznym (jezeli tak, to wskaza¢ od jakiego):
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3) wykonujgcego dzialalno$¢ gospodarcza w zakresie doradztwa zwigzanego z refundacja
lekow,  Srodkow  spozywczych  specjalnego  przeznaczenia  Zywieniowego,  wyrobow
medycznych (jezeli tak, to wskaza¢ od jakiego):
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4) wykonuyjacego dzialalno$¢ ubezpieczeniowg (jezeli tak, to wskazaé od jakiego):
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5) ktéry zozyl wniosek o wydanie pozwolenia na dopuszczenic do obrotu produktu
leczniczego albo uzyskal to pozwolenie lub Zlozyl wniosek o wydanie pozwolenia na import
réwnolegly produktu leczniczego albo uzyskal to pozwolenie(jezeli tak, to wskaza¢ od
jakiego):
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6) ktory jest wytworca, importerem, autoryzowanym przedstawiciclem lub dystrybutorem

Srssrensassarsiaans L T P PP T PP T T T T TP S P sssssrans R T T TR
............... T
T PR PR T RS RN L LR ] R T R R R R L LI

WOGHRL - iisiineiine TN E SRS B E S NE e RS e et e e e R s T RnS .

W postaci

SEaRRRssRA R ssaR Rt r R s R R I I ey T T E T R F T SRR Ry

R E R E e R R R R R R R AR a R R R s R a R I I Ly sesnnan AR R R RSN R R R EE R

O T T T T T R TP P P T PP T TP T R Ty

.................. L T LT L L

............... T e T T T PPN R PP R SR LR i L)

7) posiadajgcego akcje lub udzialy w spélkach handlowych wykonujgeych dziakalno$é,
o ktorej mowa w pkt 1-6,lub udziaty w spoldzielniach wykonujacych dzialalnosé, o ktérej
mowa w pkt 1-6 (jezeli tak, to wskaza¢ od jakiego):

L T L R T L E I T T P T T T T T T R e T T P T TP PP
R T T T R e R T T PR P TR P T
R L T T TR R P T T P T T T R PR T PR P PR T T T
.......... B T T T T T T T

w postaci

SRR RN RN AR AR R RN AR R R R RN R R asrssnans ssssnn D T P T P T T T )
.......................... T e P R T R T T E R TR PP TR RPN T
............. D T e T T T T P T T PR T P P T PR T T Y

Srssssssssrsssssa Ry

8) bedacego wspdlnikiem Iub partnerem spolki handlowej Iub strong umowy spdkki cywilnej
wykonujgcej dzialalnoéé, o ktdrej mowa w pkt 1-6 (jezeli tak, to wskazaé od jakiego):
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Jestem swiadomy(-ma) odpowiedzialnosci karnej za Zozenie falszywego o$wiadczenia.
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