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Argomenio/titolo della Linea Guida:
Disgaosi e trattamento della patologla steno ostruttiva carotidea extracranica e prevenzione dell'iclus
cerebrale.

Rualo ¢ lipo di attivita (se meeting, specificare la data):

————— -

Sipreg: divispondere a ciascuna delle domande qui sotto. Se la risposta a una qualsiasi delle dom snde &"s5i',
fornire maggiori informazioni nella tabella all'ultima pagina del modulo. Si ricorda che le doman e sl riferiscono
al sorgetio interessato e ai suoi farmiliari.

IMPIZEGO E CONSULENZA

Negli ultimi 12 mesi, ha ricevuto una remunecrozione da un ente o organizzazione con un interesse
commerciole o di altro tipo relativo all ‘oggeita del meeting o delVattiviea che & chiamato a svolgere?

s Impiego Si X
1 Consulenza Si X

SUPPORTO ALLA RICERCA

Negli vithing 12 mesi, lei o fl suo ente/dipart/mento/unita di ricerca ha ricevisto una qualche jorma di
SUPpor o da parte di un ente o organizzazione con un interesse commerciale o di altro tipo rlaiive
all'oggento dell'attivitd che é chiamato svolgere?

2 Sowwenzioni, sponsorizzizioni e allr finanziament! Si ).<
2% Forse di studio o altre forme [navzlamento non monelario (come ad Si ‘/-;(
esempio, inanziamento di posizioni lavorative, altrezzat i e, strutture,

nussiond, ece.)

supporte (inclaso il compen s0) per ‘a parlecipazione a conferenze o
atdvita di formazione per un ente o un’sltra organizzazione con un
interesse commerciale relativo all'ozzetto dell’attivitd che & chiamato o
svolgere

INVESTIMENTI

Atiuclmenie, ha degli investiments del valore di € Z/.., in i1 ente con un interesse comm reiale ¢ di
altrv tipa relative all'oggetto deil'attivita che é chidmato asvolgere?

SICVE - Societa itglicno di Chirurgia Ve colare ed Endovascolore
Sito: sicve.




SOCIETA ITALIANA O CHIRURGIA
‘ UASCOLRRE T0 TNOOVASCOLAST
t

Si proga diineludere anche investimenti indirett; come partecipazio i ¢ trust o holding. Non neces < 1 di
cormunicosione il pussesso di quote di un fonde Ji investimento o di v fando pensionistico 6@ in trw-! 1on nony nali
wimesso che signe diversifieati e su cui non si abbic influenza sulle sro gestione finanziario.

3a “izoli azionari, obbligazion:, stock option, capitali netti, bonds o altri titoli Si )q(
R nerassi commerciali che derivano da p:'opriclfl. partne: hip, partecipazione a ]
¥t venture, partecipazione a consigli i amministrazio: v, ecc. >J :

PEGPRIETAY INTELLETTUALE

Pussiede del diritti derivanti da proprictd intelietiuale che potr=bbere accrescere o diminvir: in base
al’’z:llo dzFattivita che ¢ chiemato o svolgere”

4 irevett], marchi registrati o copyright, (iacluse le domas: e n SOSpeso) Si
4 wow-how e/o diritti di autore relativi » un medicinale, ¢nologia o Si

nrocesso

DICHIARAZIONI PUBBLICHE

s ell'ambito di un processo normativo legislativo o giudi - ario, ha fornito oy
1 parcre o uno testimonianza di esperti, relativi al tem: dell'attivia che
vhiamato a svolgere, per conto di un ente o organizzaz ne?
3 i ricoperto un ruolo o posizione, recribuita o non retrit ita, Si

wrcui ha rappresentato gl ile ressi 0 <osténuto una po- zione
“lativamente o Moggetto dell’altivitd in questione?

% X %Y

ULTFRIORI INFORMAZIONI

€ Crquantoqsua conoscenza, Uesito dell atlivitd  ched  siamato o svolgere  §j
potrebbe hencliciare o influenzare nega ivamente gliini ressi di soggetl
‘2rziconiquall sihanno sostanziali interessi comuni pe: onali,
vofessionali, linanziari o commerciali [come i suoi fami’ i, colleghi,
UHtd  anuninistrativa o lavorstiva)? r
€ scludendo la SICVE, vi sona persone o 2ltri entl o organ zzoni Che, R
lanno pagato o contribuita alle spese viaggio in relazl: e all'attivit)
questione

%

€ 2 ricevuio pagamenti (diversi dai cimnborsi perle spese ¢ viaggio e Al
lloggio] 0 onorard per parlare pubblicainente sul tema O [Vattivith  in
questione?
P .

i ¢qualche allro aspettn o circustanza U3ssala o presen’ - non ancora, i
Mengionata che potrebbe essere percepita come in grado 41 influenzare
:debitainente 11 sua obietlivitd o indiprndenza?

% X X

e 13 risporla a una qualsiasi delle domande di cui sopra @ "Si”, si preg: di fornire uiteriori detiagli nella
talella soliostante, In caso di mancata deserizione della natura diun interesse o di raancat 1 indics zione
de!l"linporte o valore cuando necessario, il contlitto sard cons derato significativo,
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[- l'::;iin.ulc Tip_o di lnlm&-, nuniero della ) G Vs ==
1-1 domanda e descrizione della
categoria

l Esempio:
pruprietd intellet uale 4a copyr rht

Nowe della SOEPQ,—.

’ organizzazione o istituzion e /

A clii + riferisce Vinteresse: = lei, 2 |
ua membro dell: sua famiglis, al
datore dilavore. all'unita df

ricer o altro? /

[ l—rhpb. o del] ;igg.lmen-t;o—\;lc;ré i o VR R
monelario deil'interesse

(se nou dichiarato, si presume cha
 linierossesiasignificativo)
Perivdodiriferimento

dellinteresse

Attuale: 51/NO

Se NO.,’z ,ldicar_e; I'_;Q_no_Qi__c_sg_xﬁn.-:

. Dotaa e D?s?r.vere l’éiici:.:;:nm. le

S0 circosanze specifiche, le pard
coinvolte, il periodo di rifedimento
ealtr: dettagli rilevart
sull'interesse dichiarato :
/
/ 4

CONSENSD ALLA DIVUI GAZIONE. Compléetando ¢ firmando ques o modulo, si accensent:alla 11 ulpaziv e ad
At porte dpanti A eventuali conflitt rilevanti duranle i meeling, 108 repori enel cocumento fivs adollal G,
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DICHIARAZIONF

Dichiare chele informazioni cui riportate sono, a mia conoscenza, veriliere e forn' e in buana
fede.

Se davessero intervenire del cambiamenti, provvedero - informare prontament : « 1 (i

‘0
ve

vail

Son
de

(A""

netenza e a compilare un nuovo modulo di dichiara-ione che descrive le mo i che
‘ficatesi prima o durante Pattivita in questione e durante tutto il periodo del's viluppy /o

zzione della linea guida fino alla sua pubblicazione o al completaments del ' tivita.

colsapevole che la mancata dichiarazione degli interessi legati all'argome 1L oggetio

i linca guida puo comportare F'obbligo di rassegnare Je dimissioni dall'incar «

il fovnib saranny secolt s L SECVE per e | na'll.’.djpnm*xipaxlonu L gTuppo 1 produzic nedella LG, o vona ded
Tamen i Buropen 2016 /579 can wrneate Ly lutela dells persone fissche cor 'Earde al rstamenty det oati perar ol elaliber
Poaone diali datd, Tade Revolamento a0 plicabide dal !.y‘SfZOlH,Abmgn 1a dir=ttiva 95, GfCErecenitain talla 1 ersoilD =;
2003
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