Zatacznik nr 2

/ Os$wiadczenis
iy S 7 G T e
Ja, nizej podpisany(-r\im. 0}&"“’“9’\1&‘5\“\"“{“3’1&(\&
uniond nazwisko)

aroazony(-na) ... W

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

zamieszkaty(-ta) v ......

po zapoznaniu 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 p6zn. zm.) o§wiadczam, ze uzyskatem(-tam) korzys¢

rosci wyzsse niz 380 7i od podmiotu: UM

N . MO . T . ; s RPW/508
1) wykonujycego dziddalnosé leczniczg (jezeli tak, to wskazad od jakiego) i_—.ataw?g{ggjgg

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

2) wykonujacego dziatalno$¢ gospodarcza w zakresie wytwarzania lub obrotu produkten:
leczniczym, substancjami czynnymi i wykorzystywanymi jako materiaty wyisciows
przeznaczone do wytwarzania produktow leczniczych, $rodkiem spozywczym specjainegc
przeznaczenia zywieniowego, wyrobem medycznym (jezeli tak, to wskazac od jakiego):

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

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

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

3) wykonujgcego dziatalno$¢ gospodarcza w zakresic doradztwa zwigzanego z refundacjg lekdw,
srodkéw spozywcezych specjalnego przeznaczenia zywieniowego, wyrobow medycznych (jezeli
iak. to wskazac od jakiego):

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

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

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

...........................................................................................................................................................
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5) ktéry ztozyl wniosek o wydanie pozwolenia na dopuszczenie do obrotu produktu ieczniczege
albo uzyskat to pozwolenie lub ztozyt wniosek o wydanie pozwolenia na import réwnoleghv
produktu leczniczego albo uzyskat to pozwolenie (jezeli tak, to wskazaé od jakiego):

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

6) ktory jest wytwoérca. importerem, autoryzowanym przedstawicielem lub dystrybutorem
Wyrobow m_c%ycznych (Jezeli tak. to wskazac od jakiego):
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.......................................................................................................................................
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7) posiadajgcego akcje lub udzialy w spotkach handlowych wykonujacych dziatalnosé, o ktore)
mowa w pkt 1-6, lub udzialy w spétdzielniach wykonujacych dziatalnosé, o ktérej mowa w pkr
1-6 (jezeli tak, to wskazaé od jakiego):
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............................................................................................................................................................

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

8) bedacego wspolnikiem lub partnerem spotki handlowej lub strong umowy sp6iki cywiine,
wykonujacej dzialalnos¢. o ktorej mowa w pkt 1-6 (jezeli tak. to wskazaé od jakiego:

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

(miejscowo$é, data) (podpis)





