DECLARACION ACTIVIDADES MIEMBROS GdT SoMaMFyC

Nombre: Alvaro Galan Cruz

Principal ocupacién retribuida: Médico de Familia Atencidn Primaria Comunidad de Madrid

En los ultimos tres afios he recibido:

SI /NO Especificaciones

Financiacion de reuniones, jornadasy | NO
congresos de instituciones privadas,
SoMaMFyC/SemFYCy/o la
Administracion

Financiacién de cursos de formacion NO
presenciales o a distancia de
instituciones privadas,
SoMaMFyC/SemFYCy/o la
Administracion

Financiacién de proyectos de NO
investigacidon como autor principal o
colaborador por parte de Somamfyc/
SemFYC, instituciones privadas y/o la
Administracién

Honorarios como ponente en NO
conferencias, mesas o cursos por
parte de Somamfyc/ SemFYC,
instituciones privadas y/o la
Administracion

Honorarios como consultor de NO
Industria Farmacéutica o de
Tecnologia Sanitaria

OTRAS ACTIVIDADES

En los ultimos tres afios he ejercido como:

SI/NO Especificaciones

Miembro de Junta Directiva, cargo | NO
electo, representante institucional o
responsable de grupo de trabajo de
otra sociedad cientifica profesional

Cargo electo o responsabilidad | NO
institucional en Colegio de Médicos,
Organizacion Sindical o Partido Politico

Responsable en un puesto de gestidon | NO
en la administracion sanitaria publica o
privada




