
conferinte, colocvii, actiuni de formare 

~nici una* 

Denumirea societiilii Subiectul conferin/elor, coloeviilor sau aCliunitor 

def~l.are * 

2.6. Altele ~nicl una 

Denumirea societiilii Natura activitiilii 

3. Activitati care conduc la obtinerea unui varsamant in bugetul unei institutii 

~ciuna*
 

Denumirea societiilii Institufia benejiciara a varsiimdntului 

4. Altalalte legaturallegaturi (fara remunerare) (FR) 

Denumirea societiirii Natura activitiilii 

D.Interese ale persoanelor aflate in intretinere 

Nume si prenume 

41M. tlltL 

Indicati mai jos toate legaturile cu societatile producatoare, distribuitoare sau importatoare 
de medicamente precum ~i fata de reprezentantele din tara ale societatilor comerciale 
producatoare, distribuitoare sau importatoare de medicamente 

* Se bifeaza disu~a, dac1\ este cazul 
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1. Participare financiara la capitalul unei societa1i din categoriile mentionate mai sus 

~ici una' 

Denumirea societCilii . Natura participiirii jinanciare (de{inere ac!iuni) 

Subsemnatullsubsemnata_..!.....C-....:...!<><...:!q--''--.::.>o _ 

declar prin prezenta, pe propria raspundere, ca toate interesele directe sau indirecte 
susceptibile de a aduce atingere obiectivitarii de care trebuie sa fac dovada in cadrul 
mandatului meu, sunt enumerate mai sus. 

Ma angajez sa declar imediat orice modificare aparuta in legatura cu cele menrionate mai 
sus. 

Data .2 7- ffi J.HL 

* Se bifeaZ3 casuta, daca este cazul 
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