Ja, nizej podpisany{-na),

VR IEOHPOES KN LITERG Frujems cnr 5 f
ety O WL, SodoTed
w-.n,151 ||:1.| Gt »-; ?rruwl. !

_ L

"WUW1B04 72292+

1 ‘l‘- [ S
Iﬁ___._ rimi it 1 ﬂﬁ_wiidﬂlﬂlﬁﬂ ~ ": M

S R IR x| et
Wielkopolsil Urzad Wojewsdz m Pozasniy l(,j
KEN(‘ELAEIH Gl

'a) |'J'|
IWONA GRAZYNA KRELA-KAZMIERCZAK R -LPAERTEY it ) _{Hﬂu -

(imiona i nazwisko) e

0L .¢1 2017 |"he]

;m -t - ZL

po zapoznaniu sie z przepisami ustawy z dnia 6 listopada Eﬂlﬂ'ﬁ 1.0 konsultantach W ochronie 2
(Dz. U. z 2009 r. Nr 52, poz. 419, z poZn. zm.) oéwiadczam, Ze:

1)

3)

5)

6)

jestem/nie jestem® czlonkiem organdw spdtek handlowych, spétdzielni, stowarzyszen, fundacji lub
przedstawicielem albo peinomocnikiem przedsiebiorcdw wykonujgeych dziatalnosé leczniczg
(jezeli tak, to wskazact jakich):

jestem/nie jestem* czionkiem organow spotek handlowych, spitdzielni, stowarzyszen, fundacji lub
przedstawicielem albo petnomocnikiem przedsiebiorcow wykonujgeych dziatalnosc gospodarczg
w zakresie wytwarzania lub obrotu produktem leczniczym, substancjami czynnymi i
wykorzystywanymi jako materialy wyjsciowe przeznaczone do wytwarzania produktow
leczniczych, $&rodkiem spozywczym specjalnego przeznaczenia Zzywieniowego, wyrobem
medycznym (jezeli tak, to wskazac jakich):

jestem/nie jestem” czionkiem organdw spolek handlowych, spoldzielni, stowarzyszen, fundacji lub
przedstawicielem albo peinomocnikiem przedsiebiorcow wykonujgeych dzialalnosc gospodarczg
w zakresie doradztwa zwigzanego z refundacjg lekow, srodkow spozywczych specjalnego
przeznaczenia Zywieniowego, wyrobow medycznych (jezeli tak, to wskazact jakich).

jesterninie jestem czionkiem organéw spolek handlowych, spéldzielni, stowarzyszen, fundacji lub
przedstawicielem albo  pelnomocnikiem  przedsiebiorcéw  wykonujgeych  dziatalnose
ubezpieczeniows (jezeli tak, to wskazac jakich):

jestem/nie jestem* czlonkiem organéw spotek handlowych, spétdzielni, stowarzyszen, fundacji lub
przedstawicielem albo pelnomocnikiem przedsiebiorcow, ktdrzy zlozyli wniosek o wydanie
pozwolenia na dopuszczenie do obrotu produkiu leczniczego albo uzyskali to pozwolenie lub
zZiozyli wniosek o wydanie pozwolenia na import réwnolegly produktu leczniczego albo uzyskali to
pozwolenie (jezeli tak, to wskaza¢ jakich):

jestem/nie jestem* czlonkiem organow spdtek handlowych, spotdzielni, stowarzyszen, fundaci lub
przedstawicielem albo petnomocnikiem przedsigbiorcow, ktorzy sg wytworcami, importerami,
autoryzowanymi przedstawicielami lub dystrybutorami wyrobéw medycznych (jezeli tak, to
wskazaé jakich):
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9)

10)

11)

12)

13)

14)

pesiadam/nie posiadam* akcje Iub udzialy w spétkach handlowych wykonujgcych dziatalnosé, o
ktorej mowa w pkt 1-6, lub udzialy w spotdzielniach wykonujacych dziatalnos$é, o ktérej mowa w
pkt 1-6 (jezeli tak, to wskazaé w jakich):

wykonuje/nie-wykenuje* dziatalno$é gospodarcza w zakresie, o ktorym mowa w pkt 1-6 (jezeli
tak, to wskaza¢ jakg):

Prywatna Praktyka Lekarska
Iwona Krela-Kazmierczak
60-571 Poznan ul. Bednarska 8
Regon: 639588949
NIP:7821448248

wykonuje/nie—wykonuje*—zajecia zarobkowe na podstawie stosunku pracy lub umowy
cywilnoprawnej, zawartej z podmiotem wykonujacym dziatalnos¢, o ktérej mowa w pkt 1-6 (jezeli
tak, to wskazac z jakim):

Szpital Kliniczny im. Heliodora $wigcickiego Uniwersytetu
Medycznego im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu Oddziat Kliniczny
Gastroenterologii Dietetyki i Choréb Wewnetrznych

wykonuje/nie wykonuje* zajecia zarobkowe na podstawie stosunku pracy lub umowy
cywilnoprawnej, zawartej z podmiotem posiadajacym akcje lub udzialy w spotkach handlowych
wykonujgcych dziatalno$é, o ktérej mowa w pkt 1-6, lub udzialy w spétdzielniach wykonujgcych
dziatalnos¢, o ktérych mowa w pkt 1-6 (jezeli tak, to wskazaé z jakim):

wykonuje/nie wykonujg* zajecia zarobkowe na podstawie stosunku pracy lub umowy
cywilnoprawnej, zawartej z podmiotem bedgcym wspélnikiem lub partnerem spotki handlowej lub
strong umowy spotki cywilnej wykonujgcej dziatalnosé w zakresie, o ktorym mowa w pkt 1-6
(jezeli tak, to wskaza¢ z jakim):

jestem/nie-jestem* czlonkiem organéw lub pracownikiem podmiotéw tworzgcych w rozumieniu
przepiséw o dziatalnosci leczniczej (jezeli tak, to wskaza¢ jakich):

Uniwersytet Medyczny im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu
Katedra i Klinika Gastroenterologii, Dietetyki i Chor6b Wewnetrznych
w Poznaniu

prowadze/nie prowadze* badania naukowe lub prace rozwojowe w rozumieniu przepisdw ustawy
z dnia 30 kwietnia 2010 r. o zasadach finansowania nauki (Dz. U. Nr 96, poz. 615, z pdzn. zm.),
ktore sg finansowane przez podmiot wykonujacy dziatalnosé, o ktorej mowa w pkt 1-6 (jezeli tak,
to wskaza¢ jakie i dla jakiego podmiotu):
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15) przystosowuje wyniki badarn naukowych i prac rozwojowych, o ktérych mowa w pkt 14, do
potrzeb praktyki lub wdrazam wyniki badan naukowych i prac rozwojowych, o ktorych mowa w
pkt 14 (jezeli tak, to wskaza¢ w jaki sposob i dla jakiego podmiotu):

16) prowadze/nie prowadze* badania naukowe lub prace rozwojowe w rozumieniu przepiséw ustawy
z dnia 30 kwietnia 2010 r. o zasadach finansowania nauki, ktére sg finansowane przez podmiot
posiadajgcy akcje lub udziaty w spotkach handlowych wykonujgcych dziatalnos¢, o ktorej mowa w
pkt 1-6, lub udziaty w spéldzielniach wykonujgcych dziatalno$¢, o ktérej mowa w pkt 1-6 (jezeli
tak, to wskazac¢ jakie i dla jakiego podmiotu}:

17) przystosowuje wyniki badan naukowych i prac rozwojowych, o ktérych mowa w pkt 16, do
potrzeb praktyki lub wdrazam wyniki badan naukowych i prac rozwojowych, o ktérych mowa w
pkt 16 (jezeli tak, to wskazac w jaki sposéb i dla jakiego podmiotu):

18) prowadze/nie prowadze* badania naukowe lub prace rozwojowe w rozumieniu przepisow ustawy
z dnia 30 kwietnia 2010 r. o zasadach finansowania nauki, ktére sg finansowane przez podmiot
bedacy wspdinikiem lub partnerem spétki handlowej lub strong umowy spotki cywilne]
wykonujgcej dziatainos¢ w zakresie, o kiorym mowa w pkt 1-6 {jezeli tak, to wskazac jakie i dla
jakiego podmiotu):

19) przystosowuje wyniki badan naukowych i prac rozwojowych, o ktérych mowa w pkt 18, do
potrzeb praktyki lub wdrazam wyniki badan naukowych i prac rozwojowych, o ktérych mowa w
pkt 18 (jezeli tak, to wskazaé w jaki sposob i dla jakiego podmiotu):

20) prowadze/nie prowadze* badania kliniczne w rozumieniu ustawy z dnia 6 wrzesnia 2001 1. -
Prawo farmaceutyczne (Dz. U. z 2008 r. Nr 45, poz. 271, z pézn. zm.) (jezeli tak, to wskazac¢
jakie):

21) wykonuje/nie wykonuje* zadania opiniodawcze i doradcze dla podmiotu wykonujgcego
dziatalno$é¢, o ktérej mowa w pkt 1-6 (jezeli tak, to wskazac¢ jakie i dla jakiego podmiotu):

22) wykenuje/nie wykonuje* zadania opiniodawcze i doradcze dla podmiotu posiadajgcego akeje lub
udziaty w spétkach handlowych wykonujgcych dziatalno$¢, o ktorej mowa w pkt 1-6, lub udziaty w
spoldzielniach wykonujgcych dziatalnos¢, o ktérej mowa w pkt 1-6 (jezeli tak, to wskazac jakie i
dla jakiego podmiotu): Za zgodnos¢ z oryginatem
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23) wykenuje/nie wykonuje* zadania opiniodawcze i doradcze dla podmiotu bedacego wspolnikiem
lub partnerem spétki handlowej lub strong umowy spotki cywilnej wykonujgcej dziatalnos¢ w
zakresie, 0 ktorym mowa w pkt 1-6 (jezeli tak, to wskazac jakie i dla jakiego podmfotu):

*  Niepotrzebne skreslic.
Jestem $wiadomy(-ma) odpowiedzialnoéci karnej za ziozenie falszywego o$wiadczenia.

Poznan, 28 grudnia 2016r. Iwona Krela-Kazmierczak
(miejscowosé, data) (podpis)

T Wpebly—
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