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I Zalaczoik nr 2

[ WZOR

i

' Oswiadczenie
Ja, niZzej podpisany{(a}, ......... Jarostaw Droidz..................................... SPPPON TN

. , . flonzi U""AD WOJEWODZK' W.0NZ!,

(imiona i nazwisko) ! KANCELARIA,GLOWNA URZEDY'

I - l ........

ol 3073 -12- 13

UL. P!OTHKOWSRA 104, 90-926 D2
L. c'zienmka

e sttty

po zapoznaniu si¢ z p%rzepisami ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o konsultantach w ochronie zdrowia

(Dz. U. 22009 r. Nr 5[2, poz. 419, z pozn. zm.} oswiadczam, ze uzyskatlem(am) korzysc

o wartosci wyzszej niz 444,20 zi od podmiotu: |

1) wykonujqcego dziatalnos¢ lecznicza (jezZeli tak, to wskazaé od jakiego):

2) wykonujacego dzialalnoé¢ gospodarcza w zakresie wytwarzania lub obrotuI produktem
leczniczym, substancjami czynnymi i wykorzystywanymi jako materialy wyjSciowe przeznaczone
do wytwarzania; produktdw leczniczych, srodkiem spozywczym specjalne'go p'rzeznaczenia
zywieniowego, wyrobem medycznym (jezeli tak, to wskazac od jakiego):

.................. NI dOTYCZY. ... e e

3) wykonujacego d|zia{aln0§é gospodarcza w zakresie doradztwa zwigzanego z Jrefundau:jq lekow,
srodkéw spozywczych specjalnego przeznaczenia zywieniowego, wyrobéw medycznych (jezeli

tak, to wskazac od jakiego):

}

5) ktory zlozyt whiosek o wydanie pozwolenia na dopuszczenie do obrotu produktL lecznllczego albo
uzyskat to pozwolenie lub zlozyt wniosek 0 wydanie pozwolenia na import rownoleglly produktu

leczniczego albojuzyskat to pozwolenie (jezeli tak, to wskazac od jakiego): B

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

w dniv ...23-25.11.2023.......... w postaci..... sponsorowania wyjazdu na 1 International

Metabolic Syndrom Exchange w Stambule .............................. ereneiens




7) posiadajacego akcje lub udzialy w spotkach handlowych wykonujgcych dziatalnosé,
o ktére] mowa w pkt 1-6, lub udzialy w spéidzielniach wykonujacych dzialalnosé, o ktérej mowa

w pkt 1-6 (jezeli tak, to wskazac od jakiego):

8) bedacego wspdlnikiem lub partnerem spolki handlowej lub strong umowy spétki cywilnej
wykonujacej dzialalnosé, o ktorej mowa w pkt 1-6 (jezeli tak, to wskazac od jakiego):

Jestem $wiadomy(a) odpowiedzialnoéci karnej za zlozenie falszywego oswiadczenia.

...Lédz, 21.11,2023.......
(migjscowosé, data)




