Oéwiadezenie

Ja, nizej podpisany(-na); | j ,
Marek Bolanowski 1.5 R

po zapoznaniu si¢ z przepisami ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o konsultantach w ochronie
zdrowia (Dz. U, z 2009 r. Nr 52, poz. 419, z pdzn. zm.) oswiadezam, ze uzyskatem(-ltam)
korzysé o warlosel wyzsze) niz 380 zt od podmiotu:

1) wykonujgcego dziatalnosé lecznicza (jezeli tak, to wskazac od jakiego):

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

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

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

2) wykonujacego dzialalnodé pospodarcza w zakresie wytwarzania lub obrotu produktem
leczniczym, substancjami czynnymi 1 wykorzystywanymi jako materialy wyjdciowe
przeznaczone do wytwarzania produktow leczniczych, $rodkiem spozywezym specjalnego
przeznaczenia zywieniowego, wyrobem medycznym (jezeli tak, to wskazac od jakiego):




otrzymalem honorarium za przygotowanie i wygloszenie wykladu ,,Nowotwory
neuroendokrynne ukladu oddechowego z czynnos$cia wydzielnieza — wprowadzenie” na

Spotkaniu promocyjnym we Wroclawiu dnia 26.09. 2019 r.

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

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

3) wykonujgcego dziatalno$¢é gospodarczg w zakresie doradztwa zwigzanego z refundacja
lekéw, Srodkéw spozywezych specjalnego przeznaczenia zywieniowego, wyrobow
medycznych (jezeli tak, to wskazaé od jakiego):

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

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

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

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

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

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

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

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

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

5) ktéry zitozyt wniosek o wydanie pozwolenia na dopuszczenie do obrotu produktu
leczniczego albo uzyskatl to pozwolenie lub ztozyt wniosek o wydanie pozwolenia na import
réwnolegly produktu leczniczego albo uzyskatl to pozwolenie(jezeli tak, to wskaza¢ od
jakiego):

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




w postaci

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

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

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

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

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

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

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

7) posiadajacego akcje lub udziaty w spétkach handlowych wykonujacych dziatalnosé,
o ktérej mowa w pkt 1-6,lub udziaty w spétdzielniach wykonujgcych dziatalnosé, o ktorej
mowa w pkt 1-6 (jezeli tak, to wskaza¢ od jakiego):

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

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

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

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

8) bedacego wspdlnikiem lub partnerem spotki handlowej lub strong umowy spétki cywilnej
wykonujacej dziatalnosé, o ktdrej mowa w pkt 1-6 (jezeli tak, to wskazaé od jakiego):

w dniach 3-5.10.2019 r. uczestniczylem w Zjezdzie Polskiego Towarzystwa
Tyreologicznego w Bydgoszczy organizowanym przez GreenLight Consulting Sp. z o.0.
w dniach 15-16.10.2019 r. uczestniczylem w Spotkaniu Srodkowo i Wschodnio
Europejskiej Grupy Doradczej Akromegalii (CEE ACROMEGALY ADVISORY




BOARD) w Bratyslawie organizowanym przez Synergy Medical (Wielka Brytania) w
imieniu firmy farmaceutycznej Pfizer..............ccccccovviiiiiiiiii e

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

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

Jestem $wiadomy(-ma) odpowiedzialno$ci karnej za ztozenie falszywego oswiadczenia.

KONBULTANT S0

P ndokryNOT  ego
Wroclaw, 17.10.2019 r. e wﬁ%ﬁ%%@m@@
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(miejscowosc, data)






