O§WIADCZEME

po zapoznanin sie z przepisami ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o konsultantach w ochronie
zdrowia (Dz. U. z 2009 r. nr 52, poz. 419. z pdZn. zm.) oéwiadezam, ze uzyskalem(-fam)
kurzysc o wartosel wyzszej niz 380 zi od podmiotu:
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wylknnujgeego dziatalnosé lecznicza (jezeli tak, to wskazaé od _]aklego}
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wykonujncego dzialalnoéé gospodarczg w zakresie wytwarzania lub obrotu produktem
lee iosym, substancjami czynnymi 1 wykorzystywanymi jako materialy wyjsciowe
przeenacrone  do  wytwarzania produkiéw leczniczych, Srodkiem spozywezym
specialnego przeznaczenia zywieniowego, wyrobem medycznym (jezeli tak,
to v “rzac od jakicgo):

---------------------------------------------------------------------------------------------
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wylb wjaceso  dzialalno$é  gospodarcza  w  zakresie doradztwa zwigzanego
Licjg lekow, érodkow spozywezy~h specjalnego przeznaczenia zywieniowego,
war ow medvernyveh (jezeli tak, to wskoazac od jakiego):

——

Wi R R S AR T W e taci




4)

3)

6)

7

8)

wykonujgcego dzialalnosé ubezpieczeniows (jezeli tak, to wskazad od jukiego):

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

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

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

ktéry zlozyt wniosek o wydanie p.zwolenia na dopuszczenie do obrotu produkiu
leczniczego albo uzyskat to pozwolcnie lub ziozyt wniosck o wydanic puzwolenia na
import réwnolegty produktu leczniczego albo uzyskal to pozwolenie (jezeli tak,
to wskaza¢ od jakiego):

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

ktory jest wytworcg, importeicnl, — autoryzowanym przedstawicielem  lub
dystrybutorem wyrobéw medycznych (jezeli tak, to wskaza¢ od jakiego):

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

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

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

posiadajacego akeje lub udzialy w spdtkach handlowych wykonujaeych dziatalnosc,
o ktérej mowa w pkt 1-6, lub udziuly w spotdzielniach wykonujgcyeh dzialalnosc,
o ktérej mowa w pkt 1-6 (jezeli tak, to wskazaé od jakiego):

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

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

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

bedacego wspdlnikiem lub partnerem spéiki handlowej lub strong umowy spoiki
cywilnej wykonujacej dziatalno$é, o ktérej mowa w pkt 1-6 (jezeli tak, to wskazaé od
jakiego): ——

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



Jestem $wiz ! my(-ma) odpowiedzialnodci karne za zlozenie falszywego oswiadczenia.
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(1 ciscowosé, data) (podpis})








