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po zapoznaniu si¢ z przepisami ustawy z dnia 6 hsm;:rada 2008 r. 0 knnsu]tantach w ochronie
zdrowia (Dz. U. z 2009 r. Nr 52, poz. 419, z pdin. mjuiwladczaxr Ze:

1) Jestem/nie jestem* czlonkiem organdw spétek handlowych, spotdzielni, stowarzyszef,
fundacji lub przedstawicielem albo pelnomocnikiem przedsigbiorcéw wykonujacych dziatal-
nosé leczniczg (jezeli tak, to wskazaé jakich): |

2) jesteminie jestem® cztonkiem organdw spélek handlowych, spoldzielni, stowarzyszen,
fundacji lub przedstawicielem albo pelnomocnikiem przedsigbiorcow wykonujgeych dzialal-
no$é¢ gospodarcza w zakresie wytwarzania lub obrotu pmduktem| leczniczym, substancjami
czynnymi i wykorzystywanymi jako materialy wyjdciowe przeznaczone do wytwarzania pro-
duktow leczniczych, srodkiem spozywczym specjalnego przeznaczenia Zywieniowego, wyro-
bem medycznym (jezeli tak, to wskazaé jakich): |

3) jestemy/nie jestemn® czlonkiem organdéw spolek handlowych, spoldzielni, stowarzyszen,
fundacji lub przedstawicielem albo pelnomocnikiem przedsiebiorcdw wykonujacych dziatal-
no$¢ gospodarczg w zakresie doradztwa zwigzanego z reﬁ.mdacjs, lekow, srodkéw spozyw-
czych specjalnego przeznaczenia Zywieniowego, wyrobow medj-'c:mych (jezeli tak, to wska-
za¢ jakich):

4) jestem/nic jestem® cztonkiem organéw spotek handlowych, spétdziclni, stowarzyszen,
fundacji lub przedstawicielem albo pelnomocnikiem przedmghmrcéw wykonujgcych dzialal-
nos¢ ubezpieczeniowa (jezeli tak, to wskazaé jakich):




5) 4estemrnic jestem* , spéidzieini, stowarzyszen,
fundacji lub przedstawiciclem albo petnomocnikiem przedsit;bior(‘;éw, ktorzy zlozyli wniosek
0 wydanie pozwolenia na dopuszczenie do obrotu produktu leczniczego albo uzyskali to po-
zwolenie lub zlozyli wniosek o wydanie pozwolenia na import rownolegly produktu leczni-
czego albo uzyskali to pozwolenie (jezeli tak, to wskaza¢ jakich):

6) festemy/nie jestem* czlonkiem organow spdlek handlowych, spétdzielni, stowarzyszer,
fundacji lub przedstawicielem albo petnomocnikiem przedsic;biorc:éw, ktérzy sa wytworcami,
importerami, autoryzowanymi przedstawicielami lub dystrybutorami wyrobéw medycznych
(jezeli tak, to wskaza¢ jakich):

L

7) posiadam/nie posiadam* akcje lub udzialy w spétkach hlandlowych wykonujacych
dziatalnosé, o ktoérej mowa w pkt 1-6, lub udzialy w spoldzielniach wykonujgcych dzialal-
nos¢, o ktérej mowa w pkt 1-6 (jezeli tak, to wskazaé w jakich):

8) 4estem/nie jestem® wspdlnikiem lub partnerem spotki handlowej lub strong umowy
spotki cywilnej wykonujacej dziatalno$é w zakresie, o ktérym mowa w pkt 1-6 (jezeli tak, to
wskazac w jakich):

9) wykonuj¢/nie-warkenuic* dziatalnoéé gospodarcza w zakresie, o ktérym mowa w pkt
1-6 (jezeli tak to wskazac Jakq)

10) wykonuj¢/nie wsrkomtje* zajecia zarobkowe na podstawie stosunku pracy lub umowy
cywilnoprawnej, zawartej z podmiotem wykonujacym dziatalnogé, o ktorej mowa w pkt 1—6
(jezeli tak, to wskazac z r]ak1m)




11) wykonuje/me-wykonuje* zajecia zarobkowe na podstawie|stosunku pracy lub umowy
cywilnoprawnej, zawartej z podmiotem posiadajgcym akcje lub udzialy w spotkach handlo-
wych wykonujgcych dzialalnosé, o ktérej mowa w pkt 1-6, lub ud21a}y w spoldzielniach wy-
konujacych dziatalnogé, 0 rych mowa w p,kt 1-6 (]ezeh tak, to v\vskazaé z 1|ak1m)'
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12) wykonuj¢/ntewykomuje* zajgcia zarobkowe na podstawie]stosunku pracy lub umowy
cywilnoprawnej, zawartej z podmiotem bedacym wspdlnikiem lub partnerem spélki handlo-

wej lub strong umowy spotki cywilnej wykonujacej dziatalnosé w |zakresm: o ktérym mowa w

pkt 1-6 'ezell tak to v\-'skazac- Z Jak!aw l;\)[)/t /{Apﬂf t\ﬂh‘@«@%&

13} jestem/nie-jestem*® czionkiem organéw lub pracownikiem podmiotéw tworzgcych w
umieniu przepiséw o dzialaln?meczmczeweZMtak to wskaz|ac jakich):
A2 e %, | ‘..WL!Q AW G

14) prowadze/nie prowadze* badania naukowe lub prace rozwojowe w roz
pisOw ustawy z dnia 30 kwictnia 2010 r. o zasadach ﬁnansowamal nauki (Dz. U. Nr 96, poz.
615, z p6ézn. zm.), ktére sa finansowane przez podmiot wykonu_;qcy dziatalnosé¢, o ktérej mo-
wa w pkt 1-6 (jezeli tak, to wskaza¢ jakie i dla jakiego podmiotu): '

15) przystosowuje wyniki badan naukowych i prac ro7w010wych o ktorych mowa w pkt
14, do potrzeb praktyki lub wdrazam wyniki badan naukowych i |prac rozwojowych, o kto-
rych mowa w pkt 14 (jezeli tak, to wskazaé¢ w jaki sposob i dla Jaklcwrgo podmiotu):

16) prewadzg/nie prowadze* badania naukowe lub prace rozwojowe w rozumieniu prze-
pisow ustawy z dnia 30 kwietnia 2010 r. o zasadach finansowania nauk1 ktdre sg finansowane
przez podmiot posiadajacy akcje lub udzialy w spdtkach handlowych wykonujacych dziatal-
noéé, o ktére] mowa w pkt 1-6, lub udzialy w spotdzielniach wykonumcych dziatalno$¢, o
ktérej mowa w pkt 1-6 (jezeli tak, to wskaza¢ jakie i dla jakiego pocfmiotu):




17) przystosowuje wyniki badan nauvkowych i prac rozwojow!ych, o ktorych mowa w pkt
16, do potrzeb praktyki lub wdrazam wyniki badan naukowych i prac rozwojowych, o kt6-
rych mowa w pkt 16 (jezeli tak, to wskaza¢ w jaki sposob i dla jakiego podmiotu):

18) prowadze/nie prowadze* badania naukowe lub prace rozwojowe w rozumieniu prze-
pisow ustawy z dnia 30 kwietnia 2010 r. o zasadach finansowania nauki, ktére sa finansowane
przez podmiot bedacy wspélnikiem lub partnerem spoétki handlow‘ej lub strong umowy spoétki
cywilnej wykonujgcej dziatalnosé w zakresie, o ktérym mowa w ﬁkt 1-6 (jezeli tak, to wska-
za¢ jakie i dla _}aklego podmiotu):

19) przystosowuj¢ wyniki badan naukowych i prac rozwojowych, o ktérych mowa w pkt
18, do potrzeb praktyki lub wdrazam wyniki badan naukowych i|prac rozwojowych, o kto-
rych mowa w pkt 18 (jezeli tak, to wskazaé¢ w jaki sposéb i dla jakiego podmiotu):

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

21) -wykomselie wykonuje* zadania opiniodawcze 1 doradcze dla podm1otu wykonujg-
cego dziatalnosé, o ktérej mowa w pkt 1-6 (jezeli tak, to wskazaé J‘akle i dla jakiego podmio-
tu):

22) -wadkonujg/nie wykonuje* zadania opiniodawcze i doradcze dla podmiotu posiadajg-
cego akcje Iub udziaty w spolkach handlowych wykonujacych dziatalnosé, o ktorej mowa w
pkt 1-6, lub udzialy w spoldzielniach wykonujacych dzialalnosé, 0 ktorej mowa w pkt 1-6
(jezeli tak, to wskazac jakie i dla jakiego podmiotu):




23) ~wykenuig/nie wykonuje* zadania opiniodawcze i doradcze dla podmiotu bedacego
wspdlnikiem lub partnerem spétki handlowej lub strong umowy spolkl cywilne] wykonujace)
dziatalno$é w zakresie, o ktorym mowa w pkt 1-6 (jezeli tak, to wskazaé jakie i dla jakiego
podmiotu):

* Niepotrzebne skreslié |

Jestem §wiadomy(-ma) odpowiedzialnosci karnej za ztozenie falszywego oswiadczenia.

(miejscowodd, data) (podpis)




@ Srodkowoseuropejska Wystawa
Produktéw Stomatologicznych

™ Central European
Dontal Exhibition

Poznan, 14-16.09.2017

Szanowna Pani Profesor, |

W imieniu Rady Naukowej 1. Kongresu Unii Stomatologii Polskiej bardzo
serdecznie dzigkujemy za przyjecie zaproszenia do wygioszenia wyktaduy podczas
Kongresu, ktory odbedzie sie w Poznaniu w dniach 14-16 wrzeénia 2017.

Ponizej przesytamy informacje organizacyjne dotyczace Pani uczestnictwa w
Kongresie.

Organizatorzy Kongresu zapewniaja:

- bezplatng rejestracje na Kongres

- zwrot kosztéw podréiy - ryczatt wyliczony na podstawie tzw. kilometrowkj.
- zakwaterowanie w hotelu Sheraton - 2 doby,

- wynagrodzenie w wysokesci 2500,00 zt

- udziat w Bankiecie Powitalnym - 14 wrzeénia

Rezerwacja noclegow
Pokoje dla wykiadowcow Kongresu zostaty wstepnie zarezerwowane w Hotelu
Sheraton {ul. Bukowska 3/9 20, 60-809 Poznan), http://www.sheraton.p%/poz%an/
- 2 doby (pokéj do pojedynczego wykorzystania).

W przypadku pobytu diuzszego niz 2 doby, koszty dodatkowych noclegéw naiezy
uregulowac we wiasnym zakresie.

Zwrot kosztow podréiy oraz wynagrodzenie (waluta PLN) mog3 zostaé
wyplacone;

- na rachunek bankowy

- gotéwka na miejscu

Podczas rejestracji prosze zaznaczyé, wybrang opcje zwrotu kosztow.

Pokaj wyktadowcdw - pawilon 15
W czasie Kongresu w Pokoju Wyktadowcow bedzie serwowana kawa/herbata,
drobne przekaski oraz lunch w godz. 13:00 - 15:00.

Pozostajemy do dyspozycji w razie jakichkolwiek pytan lub watpliwogci.

Z wyrazami szacunku

Biuro Organizacyjne Kongresu

Exactus sp. j,

90-418 tody, al. Kosciuszki 17, 1 p.,

tel.: 42 632 28 66, 606 806 180, fax: 42632 28 59,
e-mail: cede@cede.pl

KONGRES UNIiI
STOMATOLOGII
POLSKIE]

RADA NAUKOWA KONGRESU:

Przewodniczgca
Prof. Marzena Dominiak

Dr Wojciech Bednarz

Prof. Tormasz Gedrange

Prof. Tomasz Konapka

Prof, Jolanta Kostrzewa-Janickz
Prof. Marcin Kozakiewicz

Lek. dent. Anna Lelfta

Prof. Mariusz Lipski

Dr Maciej Michafak

Dr Pawel Niewada

Prof, Dorota Dlczak-Kowalczyk
Prof. Ingrid Réivio-Kalinowska
Lek. dent, Beata Tokarczuk

Dr Maciej Zarow

PRZEWODNICZACA Rady Naukowe]
Kongresu Unii Stomatelogil Poisklej

Prof. dr hab. med. Marzena Dominiak

Katecra § Zaktad Chirurgil Stematelogicznej
50-425 Wroclaw, ul. Krakowska 26
tel. 71 784 0254, fax: 71 784 G253

e-mail: marzena.dominiak@umed.wroc.pl
marzena,dominiak@wp.p!

BIURO ORGANIZACYINE:

EXACTUS sp..
50-418 tods, Al Kodeiuszki 17 1 p.
tel. 42 632 2B66, fax; 42 632 2859
e-mail: cede@cede.pl; info@exactus.pl

www.cede,pl

wwuw.facebook.com/cede.wystawa






