Zal, nr 6

Oswiadczenie

Ja, nize) podpisany(-na), Jxﬁ,&gﬂ?ﬁ@&fﬁ;ﬁi/ﬁ

PO Zapoznaniu si¢ 2 przepisami ustawy z dnia 6 listopada 2008 roku o konsultantach
w ochronie zdrowia (1. j. Dz. U. 2 2015 L poz.126 z pbin. 2m.) oswiadczam, ze uzyskalemy(-
tam) korzy$é o wartosei wyzszej niz 380 z1 od podmiotu:

1 wykonujacego dzialalnoge leczniczg (jezeli tak, to wskazaé od Jakicgo):

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

w dniu W PSR i SR
2)  wykonujgeego dzialalnose gospodarczy w zakresie wytwarzania lub obrotu produktem

lecznicaym, substanciami czynnymi i wykoraystywanymi jako materialy wyjsciowe
précznaczone do wytwarzania  produkidw lecanicavel,  Srodkiem spozywezym
specjalnego przcznaczenia Zywieniowego, wyrobem medyveznym (jezeli 1ak, to wskazaé

od jakiepo): 4

......................... (<4 pﬂff??ws
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3} wykonujgeego dzialalnosé gospodarczy w zakresie doradztwa miqzmgo z reﬁmda?ja
lekéw, srodkéw spozywezych specjalnego przeznaczenia zywieniowego, wyrobdw
medycznych (jezeli tak, to wskazaé od Jakiego):

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




4)

5)

6)

7)

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

---------------------------------------------------------------------------------------------------- R 0 s

wykonujgeego dzialalnogé ubezpicczeniowy (jezeli tak, to wskazac od jakiego):

W s W POSKBCE -.ooiicoicciniiunnniiissersnncnns R

ktéry jest wytwarea, importerem, autoryzowanym przedstawicielem lub dystrybutorem
wyrobow medycznych (jezeli tak, to wskazaé od Jjakicgo):

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

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

posiadajacego akcje lub udzialy w spotkach handlowych wykonujacych dz?ala!nns’c’:,
o ktorej mowa w pkt 1-6, lub udzialy w spoldzielniach wykonujgeych dzialalnodé,
o ktorej mowa w pkt 1-6 (jezeli tak, to wskazaé od jakiego):

--------------------------------------------------------------------------
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.............................................................................................................................................

8)  bedgeego wspélnikiem lub partnerem spotki handlowej Jub strong umowy spotki
cywilnej wykonujgcej dziatalnogé, o ktére] mowa w pkt 1-6 {jezeli tak, to wskazaé

od jakiega):
T s s et WPORUACE il i e reenereesssmanne RS

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

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

Jestem dwiadomy(-ma) odpowiedzialnosei karncj za zlozenie falszywego oéwiadezenia,
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