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0 membre d'un comité, d'une commission etlou d'un groupe permanent de la HAS
P e I I i vt s 4 A v e i o

B collaborateur occasionnel
o membre d'un comiled, PrECISEZ BQUEL. ..o csioss s s ssessmss st s ss s et et et re s es et
o chargd de projet, pricisez le cas échéant le groupe de ravail........ooeee.
o présidant d'un groupe da travail, Prétisae BRUBL ... i s

& membre d'un groupe de fravall, précisez IEquEI____:':_...r...'_-.'q.‘:..'_.':' '-'..J.~'~-||||I1_"L s,
qu.'.J'-.- o Ny e :\,,'}""11 ';-—':'-{':l"- A I‘-u.'.e--u- '-.': - B gk "':llll:.r-l---\.-\..-.. Ey -'\-"H.'\.-.-\.‘-;I-\..-. "ll."' T "|n'- i
o expert rappartaur, PraCiSaZ D OB oo et bt stk bbbt bt

o experl-évaluateur f rapporteur de projel de recherchie.. ... ucws s ——————-————-

O BB R BT . ot s b e

Reconnais avoir pris connaissance de 'ebligation de déclarer tout lien direct ou Indirect avec les
entreprises ou établissements dont les produits ou activités entrent dans le champ de compétance de la
Haute Autorité de Santé ainsl gu'avec les soclétés ou organlames de consall intervenant dans le méme
sectaur.

i Jenvisage une dvolutlon de ma situation au cours de la durde prévue das travaux auxguels je suis
invité a participer, ot par conséquent la création de nouveaux liens d'intéréts, je m'engage :

&0t & le mentionner & la rubricgue T {page 9) de la présenta DP ;

- solt & en informer de vive volx la HAS afln gu'elle soit en mesure d'apprécler I'existence
d'éventuels conflits d'intéréts. Je mengage cnsuibe & actualiser ma DPI on consdguence, dés
{ue ma situation évaluera ;

solt & renoncer a particlper aux travaux pour lesguels je suis sollicité.

Attention : si vous ne renseignez pas certains items, c'est gque vous n'avez
aucun lien & déclarer,

131/ Wembres dos commisscns spdciaindes, moemtkos du conild do validation dos wlafont i UMD, Qapa e, [oGhE parionmy qui Collabong
occastonnolemant aux tavaux da |3 HAS co gl appote son candours au Colliss o dux arveliilang apdaiaitbod 211
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1. Votre activité principale

[ Actiwité libérale

L B T T T .

M activitd salarlée
remjplir be tableau ci-dessous

Employour principal (Elabiissemont, sodsbbd,
arganiama, Asaaciaiion)

"r}.,...:,'tt-w..ﬁ oy -de .E.-i.-_ns',__

Adrezse da lemplopaur

ke - 05 -G

A b, Pack flogel
._!l Fu =5 ? a3

Posilion dang la stuclurs

|/-] .:b.h.l.‘ [ T

Lol FYS TN

Péiods concenis

£ o4l . LaaS

(R (u:ﬂnnh!: bindwale, refrild. . :|

Priclsez ...

2. Vos autres activites professionnelles

21. 'lu"nus Mes [nu aver été) dlrignan!, assm:lﬁ, 411} Erﬂdgaz [nu aviE Enicigl A une instance

Sont concemits fos dohlzsemens de sonfd, fes ondrepises, les organismos do consod inforvonanl dens des secleurs de amafd, les
EWHEMeS prafessiurns [Recdiks saventes, rseac e spabl, coliges oo bonne preliqae, ).

Aclusllomant au au cours des 3 anndes prdcddentes

Hructuve (Sockifd, dlablissamen I:hl'ﬂ'.ll'lﬂ'ﬂl'ﬂ',
association)

Mature do I'nclivitd

Rérmundration

o Aucuns

o Vous'

o Inslilution *
o Aucine

& Waud

o Indtilution

Péricde concarmie

o Aucune

o \Wous

o Insbilubion

"'ois dtos rdmundnd par Penlreprse por cotin A
’l.a:.-nl;-'cu-llu FiE WOuIS re.mtmbru pas mets dmunéng Finstitllien dont vous dépendez eliow par lagualie vous dlos rémunded

D { WAty Sk SoMITHEIRNG iwlﬂi BN dul Comish di wvaldadon dod FeCOmmandalbang b Bl peitigd, ﬁﬂlli\. Lty Pll"l-ﬂl"lﬂ qul 'H‘-ib?t'il
copaRiannaTemant Ao irieain g La HAS s gui Egseeli 220 CONCHurs U Dok oo B SOMTIENTE Bjkainkibii




2.2, Vous intervenez (o
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ré antrant dans e cham de cnm étennes de Ia HAE

POMGLILE

llg auprés d une

W il gl dind aelivild oo coirsod, de o paieatian 4 in groune o fraved, oeng achivitd daodl, o fa ridnotion dadicles ow de rappons
d'oxporiise, dactions oo fanmations, & fe demande o e ediepise o oy agamsam & cancidm commarnciod,

Actusllemenl ou & cons dea 3 anndes prdchdenles

Structuro (Socidi,
nasocinlion)

tHablizsamanl, sepanlama,

Watuee 4o I'activitd £ Sujet / Nom du produil de
aanki odn il sujat iraihd

Activite panclualie
{HE)
i livild Robmundration Piérlode concaennie
requiibre (AR)
HeCiaes

o Aucung

a AP
o Vous'

a AR
o Crganisme’
o Aucung

a AP
o Waus

a AR
o Ceganisme
a  Aucung

a AP
o Vaous

o AR
o Oeganisme
a Aucung

o AR
o Vous

o AR
o Oeganlsme
o Adcuis

o AP
o Wous

o AR
o Diganisme

'Wous dbes eémundrd par lentreprise pour colle acthvitd

T Lanleaprise ne vous rémundnn pas mais eemundne Ninstilgion dont vous ditpendoez olfou pad Bquella vous éles rérmundrd

B § nmbons i sommbe ypded pide, rambned du comiblh do Vtidon des recommandalions de bonne pratque, aopers, loule personng qui collabotn

accasionneiamant sux Yavius @ 1o HAS o0 qui appens $00 cansours by Collie ou dud commissions spholaistes
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2.3 icipez (ou avez participé) 4 des travaux sci

Les pciivilés vistos dens celte ndrkgue sond fse participalions 4 oos avau seigntifguees, nolammer! fo realizahion dassnis o d'tludes
chiniques af préciimiques, ddludos doidmivogiques, ddfudes mikdico. -inrmum. déludas obsanationnalos sur les pratiques o
prosenptions.. efe. Dodven e menloondas la dhuces § franemal s of fes dides _

Actusliemant aw au cours des 3 anndos préchdmles

Valre rble
Strpcluane (sociitd, drvestipniug
fas
dtattissanant, Dormalng ot Type Tétud Mo du prodult ds prncipsl ou - - i oy e
QRJANE, santd irvesiipalowr m'""ms HI s ik
asgocialion) oOTEATY
ol RpTeE- “"'F*"im,

I | fwisr prinespal

2.4, us intervenez (ou étes Intawanu o [ au avez assisté é des
conférences, collogues publiques diverses organiséds par des e
aca nmt&ra COMme Ia!

241 Interventions dans un cadre promationne
Actuollomon! eu cowrs des 3 anndes prdcddenies

: Sufel de Ninterverlion Piisa on
Structure invitarde (oo, | Lisu et intitulé de a ; charpo des Fériod
e atidbal prolsoiy ﬂumdum!].:r::mt ::Ha;rll:&-uu ri. Rismundration i
jet cléplacernent

o AUCIENR

o O
o Vous

o Men
o Organlsme
O AlGUne

& Oul
o Voue

& Mok
o Chganiame
@ Aucund

o Qul
o Vaus

o Mo
PR e T T

0 ibemibros dos commissions spboialiches, memivos du comih i VAl NS di Masmmandatons de bonng prabgus, u:pm:., Ul pRrEenng qui collibade
cocasionnatament auwd bavaux de la HAS ou qui Spporie 200 ofeurd oy Collige ou sux commissions sphcialisbos M
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Aciusllement ou cours de 'annte précédents

Sructure Sujot do Prise en
Trivilanbe iotna ride Fimenrankion chisroa dba Phriods
(aosiitd, (auditaur ou Ligu at intibuly da Ia rdunion | Mom du produs lr;?;du Remundalicn bt
anganisme, irlEragnant) i mEnldh o di déplacement
SO sujod traild
o AUEURA
& Aisdilai o Ol
o Woud
o Intorvangnt o Mon
o Crganksma
o AlSune
o Audilaar o Qui
o Woua
o [nlervonan o Man
o Cirganiama
o AUSuno
o AudRaur a Qi
o Vaous
o |mlorvonan a  Men
o Cuganisme
o AUCUbE
o Musdibeir o Cui
o Waoiss
o Intarvonant o Mo
o Organisme
o Apcune
o Audheur o Qi
o \ous
o Inbarvananl @ Hon
& Organisme

2.5. Vous étes détenteur d'un brevet

Datenfour ' broved v invenleur a'vr produdl, procéod ou leule oulre farme oo propritdid rieleclinelo on mlabon aves f champ da
omnpMiionoe o fa HAS.

Struclure qui commercialiso ke brovat Mature de activitt o1 nom du produil bravatbs Périodn concarmie

D07 Dl b Smimi ooy ggeboinfpdas mambies du coenitl de valdation des mm;ﬁummm, expers, toule personne qui coliabone
eeaglannoligmand Jixx travaus & 10 HAS ou ool SpRore S50 candinr v Colége U dux commissons spboiahsdes arvi
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HALTE AUTORITE BE SARTL

3. Vous avez des intéréts financiers dans une structure entrant dans le
r:-.hamp de nnmpétencea de la HAS

Toul farendt finamcior ; vadours mobiidres coldes ow nea. JQuil 2'apssr doclions, dobByalions ou A0S Gvoirs (Inamciers o fovils progves |
gl de diclandks leg inddndls des 196 BNIRINEE I INT SECHELT CONCAITY, 1M 00 268 fMighes o0 (e Socld dont ele delienl wie parlie
au copital oang (8 Wme o valne oonmaiEzaonee Mnmeavale of aflengue. I ool domondd dingéguor o nom Jo Narabyesoment. entrepdse ow

argameme, Mot el e (et des vews on powcartmge o copilal dilenn
{Lee fonds ginvasiizsamont on prociste cofinclils oo foe SICAY ol FOP — donf fa porsoand ro coirdie af In goslion, ol Iy compoailion —

00l axciig do fa ddcianalion)

Actuallomont

Strusclure (sociotd, dablissoment, organisms, “’:ﬂmﬂmﬂmﬁﬁ” ;ﬁg ® ‘rﬂ:',g ik Pitiode
Rassinhiear) Bignlions) o il du W[HB' cansainta

4. Vous étes ou avez été responsable d'une institution qui regoit des
financements privées

San! conoamiies par onfie rbigon :
- fos persarned qw fonf pantia des inslonces afdpeantes dime sfrscleng feorsell o odmindstration. consail de sinveWames, drocloi, .}

- ies parsannns mspansabins dionpanisme de mcherchie, nshid, sesocinfor de reciarche, assocrian de palionls.
{exeamle ;e mondand s'apprécle enueliemenl, dune midme sowee [ les versamos poineenl prondke i farme de sidvoendons pour dfenes o
recharches, BOINERS OU PATENIAGE, VOrseriar] @ natume oI en nuarbralnes, maldnpls, lanes danyenvssaes, dwvers, .}

Actusliement ou au coure des 3 anndes précédonies

e eu yersament au Annifials) da
Structure bintficiaire | Origine du financoment | regard du budget de CGjet du varsoment
L vorse warsermant

[M { Mambvos des commissons spioinisies, membies du oombl die valdabon des recommandalons de bores peatique, aoperds, foule pereonne qul cofabone
pocaskonneSement aux travaux &2 la HAS ou qui apports son contoade u Coldge ou aux commissions spboabsbes Fiig]




HAS

HALITE AUTERITE DF §0mTE

5. Vous exercez des fonctions a responsabilité dans une association de
patients ou d'usagers

Sl cancamibas par cotle nique e Prisident, fes membres du Consel dadminisiealion, I rdsorier, fe Prdsidont die Consell sclonliique el
o diracians scisntifgue

Actuallement
Assasiation el i Fomclicn occupde Pritads tonciride
L e A L [ !
Flebots ik, Lo waly oy 1:r':u.n'numuﬂ“w-1‘l LE‘M‘TS_
d r E -\.A_'.I'__\_-\.L.‘:_".,L._i :_; H.ﬁ-.l’ T al *MJ 1_""-1— X =3 T, -||-_._L

[N e

D4/ Mevnibeos dos commissions sphcinisbes, Membnos f COMA0 de vaidatian et rcommandations de bonme praliqus, Gxparts, K pathose qul colabore
eccalonnelemant aux ravaux de (2 HAS ou qul e 200 eorsours au Cellbgh ou aux commissins spboiaisbes e
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6. Vous avez des proches parents salariés et/ou possédant des intéréts
financiers dans toute structure entrant dans le champ de compétences
de la HAS

Coarodnd [Bpousea) ou concubinfe) ol pocaifo)]l aecanaants o dosoondmls s ow secand degrd, colifdrae imanaints iy contos ko conioil
L novar des eeerabirses o fa Ml 0% pas & ng manhioningd.
ActuellEmant

Pour des ralsons de protection de la vie privée, le tableau ci-dessous ne sera pas publié

Salariad

Actionnarlat

Foridion o podiion dans | sleuchang
Siruchure (Sockind, rpanisma,

Lien de parenté
< 5M0E | & 5000 € ow I, aifa
giniquor, lo cos dohbant, s sngicin | < SO0E | 280000 - ool a0k Péricde
nssozindon| postn i responsalite obow dond Facthale | capital | du capital k. Baab- concmnie
el i) et dve bt ol ko 2avil) bm_mrﬁ'“’

Seul sera publié le tableau ci-dessous
que vous devez imperativement renseigner

Entreprises, dtablissements ou organismes concernds

Le declarant a un ou plusieurs proche(s}
parent(s) ayant un lien avac les anlreprises,
élablissemants ou organismes suivants

01 J Mambois dad ComTiRLEN Spboinkito s, memives du Com i do vald¥Ion T0% IRTOMMANGatons do bonne pravque, ;p....m._ s p R n gl collpbry
cocaiionmetipmen Sus M & In HAS ou gl apports son concours au Gollbge ou sux commissiont & péoalishes
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HaLrnE autdaminf e santl

7. Autres élements ou faits que vous considérez devoir étre portés a la
connaissance de la HAS

Aurlres @lirnents ou fails suscopdibins o'dlre consiodnds commme povvanl povior alfeiie 4 volre nddpondancs.
Exompla : cansualion pae w Inbarmdoir plarmaoeikgon quf ddhidecs apedg B odmarage d0s avae poor losgquals fn MAS vous o

Actulement, au cours dos 3 annéns pricddentas, oudans un fukuer procho

Elémeant au fait concarmé Commeniaine Période conoemée

D1 Mombres dos commissicns spdciaisdes, membres du combd de valdalion des recommandalions de bonms praliges, saparts, [ouls personng qul coliakann
SscapignnaTamEnt Sus Wvhus 88 18 HAS oo ded ApEante so0 concours aa Coldgo U sux Oommissans sodclalisdes F[ |
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Pour des raisons de protection de la vie privée, la rubrigue ci-dessous ne sera pas publi¢e.
Coordonnées du deéclarant

‘:\JI:I"'.. &\;u; ey U Lo ‘i‘_.‘u'al:-
Employaur prineipal

B oy d ST Thd <
oo ﬂ-:'..";':. = ‘:,p.--_hl.'g..
e T -

oo s AR 5

Adresse professionnelle

-\.f.!l {r_i =} {_'1...-\_ b g = :q"":-' o am arin Thke
Adresse personnelle BT AN S e o ol i

Téléphone professionnel o4 Yhe £4 %5 AL

Téléphone personnel oh Cs= A% Bh =5

Télécopie 2 b AR At 4%

Adresse électronique [ 6AC K st am S ji:\._“-.\'_ : 2

o

Pendant toule la durée des travaux pour lesquels la HAS m'a sollicité, je m'engage a aclualiser sans délai ma
DPl en cas de modification des lens dintéréls déclarés ci-dessus ou du fait de Facquisition dintaréts
supplémentaines,

Celte déclaration ne me décharge pas de mon obligation de me déporler si jestime que j'ai des liens dintéréts
susceplibles d'étre considérés comme pouvant porler alteinte & mon indépendance,

P -"_':- .
Fail & VG

Le ... RO (.0Y ?'*‘f}

- X

\J

Siganiuns ohlgaiin

Confommdmant sux dispositions de 1 16l n® T8-17 du & Janwber 1978 modifibe relative & Iinformatinuo, aux fichiors st aux libertis, vous disposes
dlfuim deall P aceds ob do rectilication des donndes wous concemant. Vous powsder oxarcar o deall on anveyant un mbl b Fndrosse suisanio @
eontactweliEhas-sanle.ir

[ § Migvmitrod g8 CoMmIsEong spicialishos, memives du oomad de vakdation des seconmandation i g9 Boand patique, oupeis, Iouln personne I:I-"-l:ﬂlh;:l'l"ﬂ-
pecanlannnlament s indvaux oo la HAS ou gl oppore Son conodun au Colligs tu dur commiliass sphiiaksbes 1




