Swiadczenia na rzecz Przedstawicieli zawodéw medycznych przekazane przez Ewopharma AG Sp. z 0.0. W
roku 2021

Adres gtéwnego miejsca
prowadzenia dziatalnosci

Koszty poniesione w zwigzku z
Wydarzeniami (PLN)

Wynagrodzenia z tytutu
Swiadczonych ustug (PLN)

Nazwisko i imie medycznej* (lub adres Suma (PLN)
zamieszkania jesli PZM nie Opftaty Koszty podrézy i | Wynagrodzenie Wydatki
prowadzi dziatalnosci) rejestracyjne |zakwaterowania| podstawowe | dodatkowe
UDOSTEPNIENIA INDYWIDUALNE
Razem 0 0 0 0 0
UDOSTEPNIENIA ZBIORCZE
Suma wartosci §Wiadczerﬁ uzyskanych przez PZM 898 GBP** 0 0 0/898 GBP**
Liczba PZM objetych udostepnieniem zbiorczym 2 0 0 0 2
Procent PZM objetych udostepnieniem zbiorczym 100 0 0 0 100

* Jedli adres gtéwnego miejsca prowadzenia dziatalnosci medycznej znajduje sie poza granicami Polski, w kraju europejskim innym niz kraj, w ktérym dziataja podmioty z Grupy

Ewopharma - nalezy wskazac ten kraj.
** Swiadczenie przekazane bezposrednio przez Podmiot Odpowiedzialny - partnera Ewopharma AG Sp. z o.0.

W roku 2021 Ewopharma AG Sp. z 0.0. nie przekazata $wiadczen na rzecz Organizacji ochrony zdrowia




Swiadczenia na rzecz Organizacji ochrony zdrowia przekazane przez Ewopharma AG Sp. z 0.0. w roku 2019

Doktadny adres gtéwnego

Koszty poniesione w zwigzku z Wydarzeniami (PLN)

Wynagrodzenia z tytutu
Swiadczonych ustug (PLN)

.. . Darowizny
Nazwa miejsca prowadzenia (PLN) Suma (PLN)
dziatalnosci* Optaty Koszty podrézy i | Wartos¢ uméw | Wynagrodzenie Wydatki
rejestracyjne | zakwaterowania | sponsoringu podstawowe | dodatkowe
UDOSTEPNIENIA INDYWIDUALNE
0.00
Razem 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
UDOSTEPNIENIA ZBIORCZE

Suma wartosci Swiadczen uzyskanych przez 00Z
0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00
Liczba OOZ objetych udostepnieniem zbiorczym 0
Procent OOZ objetych udostepnieniem zbiorczym 0

* Jesli adres gtdwnego miejsca prowadzenia dziatalnosci medycznej znajduje sie poza granicami Polski, w kraju europejskim innym niz kraj, w ktérym dziataja podmioty z Grupy Ewopharma - nalezy wskazac ten kraj.




