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{imioni 1 nazwisko

Ja, ni¢j podpisany{-na), ..., YW

L

po zapoznaniu si¢ z przepisami ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o konsultantach w ochronie zdrowia (D= U. z 2000 r,
Nr52, poz. 419, z poén. zm.) ofwiadezam, fe uzyskalem(-lam) korzy$é o wartoéci wy#szej niz 380 2! od podmiotu:

I} wykonujacego dziatalnosé leczniczy (jezeli tak, to wskazac od jakiego):

voeeien W POSEACT Ly

2} wykonujacego dziatalnosé gospodarczq w zakresie wylwarzania lub obrotu produktem leczniczym, substancjami
czynnymi | wykorzystywanymi jako materialy wyjiciowe przeznaczone do wytwarzania produktow leczniczyeh,
drodkiem spozywczym specjalnego przeznaczenia zywieniowego, wyrobem medycznym (jezeli tak, to wskazad
od jakiego):
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3)

4)

5)

6)

wykonujgcego dziatalnos¢ gospodarczg w zakresie doradztwa zwigzanego z refundacja lekdw, srodkéw spozywezych
specjalnego przeznaczenia zywicniowego, wyrobow medycznych (jezeli tak, to wskazaé od jakiego):

w dniu

w dniu

ktory ztozyt wniosck o wydanie pozwolenia na dopuszezenic do obrotu produktu leczniczego albo uzyskat to pozwo-
lenie lub ztozyt wniosek o wydanie pozwolenia na import rownolegly produktu leczniczego albo uzyskat to pozwole-
nie (jezeli tak, to wskazac od jakiego):

w dniu

ktéry jest wytworeg, importerem, autoryzowanym przedstawicielem lub dystrybutorem wyroboéw medycznych (jezeli
tak, to wskaza¢ od jakiego).
w dniu
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7)

swendlniliam. Inh nartnaram endlli handlaani ik otrann

HDZKI
znych

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

1 vrmasasng em AL Ganarithal s

w dniu

Jestem swiadomy(-ma) odpowiedzialnosci karnej za zlozenic falszywego odwiadezenia.
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