
WWARS24WIE
aflPfflM K4«C£LAR[I I OBSLUGI KLIEWTA

2025 -03- 2 7 wpl.
Za^cznik nr 24fH9 dnia

Oswiadczenie

^g>2

Ja, nizej podpisany(-na), Pawel Pjgtr Skp.wrpn^^^ RPU/173073/2029 P 
Data:2025-03-27

po zapoznaniu sip z przepisami ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o konsultantach w ochronie 

zdrowia (Dz. U. z 2009 r. Nr 52, poz. 419, z p6^. zm.) oswiadczam, ze uzyskalem(-l;am) ko- 
rzysc o wartosci wyzszej niz 380 zl od podmiotu:

6) ktory jest wytworc^, importerem, autoryzowanym przedstawicielem lub dystrybutorem 

wyrobow medycznych : implantow Ortopedycznych - Procardia

w dniu 10-.14:Q3.-2025.„. w  postaci uczestmcMa w kgngresie.prtppedyc2ny.AAOS.2P^^^^

Jestem swiadomy(-ma) odpowiedzialnosci kamej za zlozenie falszywego oswiadczenia.

(miejscowoii, data)


