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IASI

 
ANEXA 1 la Regulamentul de funcționare a Comisiei de Jurisdicție Profesională 
din cadrul Colegiului Medicilor Iași 
 
 
 

DECLARAȚIE PE PROPRIA RĂSPUNDERE 
 
 
 

 Subsemnatul/ Subsemnata........................, cu domiciliul 
în........................, CNP....................în calitate de membru al Comisiei de 
Jurisdicție Profesională din cadrul Colegiului Medicilor Iași , declar, sub 
sancțiunea prevederilor art. 326 cod penal privind falsul în declarații, că nu mă 
aflu în situații ce ar genera  conflict de interese cu persoana cercetată, respectiv 
cu numitul/numita.............., medic la……………. astfel încât nu există niciun 
impediment pentru a analiza în mod obiectiv plângerea îndreptată împotriva 
acestuia/acesteia.  
 Prin conflict de interese  înțeleg faptul că nu mă aflu în poziţie de 
conducere, control, autoritate sau evaluare instituţională/ educațională la orice 
nivel cu persoana cercetată  și nu mă aflu în relație de soţi, afini şi rude până la 
gradul al III-lea inclusiv, cu aceasta. 
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Semnătura 

 
 

 


