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Oswiadczenie

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

liminna i nanuicknl

po zapoznaniu sie z preepisami ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o konsultantach w ochronie zdrowia
(Dz. U. z 2009 r. Nr 52, poz. 419, z pdin. zm.) oswiadczam, ze uzyskalem{am) korzysé
o wartodci wyzszej niz 380 zl od podmiotu:

1} wykonujgeego dziatalnosé leczniczg (jezeli tak, to wskazaé od jakiego):

2) wykonujgcego dzialalnos¢ gospodarcza w  zakresie wylwarzania lub obrotu  produktem
leczniczym, substancjami czynnymi i wykorzystywanymi jako materialy wyjsciowe przeznaczone
do wytwarzania produktdow leczniczych, sdrodkiem spozywezym specjalnego przeznaczenia
fywieniowego, wyrobem medycznym (jezeli tak, to wskazac od jakiego):

3} wykonujgeego dzialalnosé gospodarczg w zakresie doradztwa zwigzanego z refundacjg lekow,
srodkow spozywezych specjalnego przeznaczenia zywieniowego, wyrobow medycznych (jezeli

tak, to wskazaé od jakiego):

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

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



5) ktéry ztozyt wniosek o wydanie pozwolenia na dopuszczenie do obrotu produktu leczniczego albo
uzyskat to pozwolenie lub ztozyl wniosek o wydanie pozwolenia na import rownolegly produktu

leczniczego albo uzyskat to pozwolenie (jezeli tak, to wskazaé od jakiego):

6) ktory jest wytworcg, importerem, autoryzowanym przedstawicielem lub dystrybutorem wyrobow
medycznych (jezeli tak, to wskaza¢ od jakiego):

.. Pierre Fabre Medicament Polska Sp. z o......w dniach ...... 23-27.05.2017; Madrid, Spain ......... W
postaci umozliwienia udziatu w 35th Annual Meeting of the European Society for Paediatric
Infectious Diseases (ESPID)

.. Sanofi Pasteur Sp. z 0.0. .....w dniu ...... 14.06.2017; Leuven, Belgia ......... w postaci umozliwienia
udziatu w ESWI's scientific symposium on influenza preventing policies for children.

7) posiadajacego akcje lub udziaty w spotkach handlowych wykonujgeych dziatalnosé,
o ktérej mowa w pkt 1-6, lub udziaty w spéldzielniach wykonujgcych dziatalnosé, o ktorej mowa
w pkt 1-6 (jezeli tak, to wskazaé od jakiego):

8) bedacego wspdlnikiem lub partnerem spétki handlowej lub strona umowy spélki cywilnej
wykonujgcej dziatalno$¢, o ktorej mowa w pkt 1-6 (jezeli tak, to wskazaé od jakiego):

Jestem swiadomy(a) odpowiedzialnosci karnej za zlozenie falszywego o$wiadczenia.
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