CODEEM
DECLARATION D’INTERETS

Nom — Sabine CARENCO

Activite professionnelle actuelle  Rasponsable Juridique, Takeda France SAS

Activité extra-professionnelle
(par ex. : associative) NA

Je déclare sur I'nonneur que les liens d'intérét que j'ai avec les entreprises du médicament, le Leem, les parties prenantes et les autorités sanitaires ou de régulation sont les
suivants :

Votre conjoint et vos proches

VOous (ascendants et descendants majeurs)
Intéréts financiers
(par ex. : actions, obligations, parts NA NA
sociales)
conjoint : activité salarié, Directeur Financi
0 : o ) CyberVadis
INtErets commerciat activité salariée, Takeda France parents : retraités fonction publique,
(par ex. : contrat de conseil ou . )
d'expertise, activité salariée) prOfeSSIOnnels de sante

soeur : salariée, ARC, Ceva santé animale

Intéréts personnels et professionnels

(par ex. : participation a des organes NA NA
de gouvernance au sein d'une

entreprise ou d'une association)

Soutiens a des organisations NA
(fondation, association, etc,) au sein NA
desquelles vous intervenez

Autres
(tout lien que vous jugeriez utile de

déclarer en lien avec le NA NA

fonctionnement du Codeem)

Vos données personnelles (identité, fonction, liens personnels, familiaux ou commerciaux directs ou indirects, de nature a affecter votre impartialité) font I'objet d’un traitement de données a caractére
personnel par le Leem destiné a s’assurer de I'absence de conflits d’intéréts des membres du Codeem. Ce traitement est nécessaire aux fins des intéréts légitimes poursuivis par le Leem dans le cadre du respect
du Codeem de son obligation d’impartialité. Vos données sont accessibles par les services habilités du Leem. Vos données sont conservées une durée de 9 ans. Vous disposez d’un droit d’acces, de rectification
et d’effacement de vos données ainsi que d’un droit a la limitation du traitement. Vous pouvez vous opposer au traitement de vos données et demander des précisions relatives a la mise en balance entre les
intéréts légitimes poursuivis par le Leem et les votres. Vous pouvez exercer vos droits auprés du Délégué a la Protection des Données Personnelles par courrier adressé a Leem — Direction des affaires juridiques
et conformité, 58 boulevard Gouvion-Saint-Cyr, CS 70073, 75858 Paris Cedex 17, ou par courriel a I'adresse suivante donneesperso@leem.org Vous pouvez, a tout moment, introduire une réclamation aupres
d’une autorité de contrdle en particulier dans I'Etat membre dans lequel se trouve votre résidence habituelle, votre lieu de pvail ou le lieu ol vous estimez qu’une violation de la réglementation aurait été
commise. Vous vous engagé a transmettre les informations mentionnées ci-dessus aux personnes que vous mentionnéesfianqvos déclarations.

Date et signature : 6 février 2026


Sabine CARENCO

Responsable Juridique, Takeda France SAS

NA

NA

NA

activité salariée, Takeda France

conjoint : activité salarié, Directeur Financier CyberVadis
parents : retraités fonction publique, professionnels de santé
sœur : salariée, ARC, Ceva santé animale

NA

NA

NA

NA

NA

NA

6 février 2026


CODEEM
DECLARATION D’'INTERETS

Mom

Aguiléra Caron

Delphine

adresse et téléphone

21 rue Girguix 92500 Rueil Malmaison

Activité professionnelle actuelle

Présidente Janssen Cilag France

Activité extra-professionnelle
[par ex. : associative)

Nf&

Je déclare sur honneur gue les liens d'intérét gue ['ai avec les entreprises du médicament, le Leem, les parties prenantes et les autorités sanitaires ou de régulation sont les

sufvants :

Intéréts financiers
[par ex. : act

Vous

ches

dants et descendants majeurs)

Votre conjoint et vos pr

salaride Janssen France NiA

Intéréts personnels et
professionnels

[par ex. : participatio
de gou ance au sein d'une
entreprise ou d'une association)

5 Organeas

nembre du conseil d"Administration de I'Agipharm, du Leem et [M/A
de I'armcham - Présidente du fonds de dotation Janssen Horizon

MSA

Soutiens a des organisations
dation, a
desquell

A

[tout lien que vol

declarer en lien
fonctionnement d

Date & Signature

DELPHINE e

2024.01.25 AGUILERA e
CARON S



V Coignard
Machine à écrire
2024.01.25


CODEEM
DECLARATION D’INTERETS
T (ARe N KARINN
Activité professionnelle actuelle Wﬁm&_ﬂuﬂﬂwmw

Activité extra-professionnelile
(par ex. : associative)  —

Je déclare sur I'onneur que les liens d'intérét que ['ai avec les entreprises du meédicament, Je Leer, les parties prenantes et les autorités sanitaires ou de régulation ]
suivants :

VOUS

Intéréts financiers
(par ex. - actions, obligations, parts
sociales)

Salaviee AstaZeneea

Intéréts commerciaux
{par ex. : contrat de conseil ou
d'expertise, activité sslariée€)

Interéts personnels et professionnels
(par ex. :participation & des organés
de gouvernance au sgin d'une
entreprise oud'une association)

Soutiens & des organisations
(fondation, assoclation, etc,) au sein
desquelles vous intervenez

Autres
{tout lien gue vous jugeriez utile de
déclarer en lenavec le
fonctionnement du Codeem)

Vos données personnelfes {identité, fonction, liens fami ou

directs ou indirects. de nature & affecter votre impartialité) font I'objet d'un traitement 86 GonMees 3
personnel par le Leem destiné & s'assurer de I'absence de conflits d'intéréts des membres du Codeem. Ce traitement est nécessaire aux fins des intéréts légitimes poursulvis par le Leem dans
du Codeem de son obligation d'impartialité. Vos données sont accessibles par les services habilités du Leem. Vos données sont conservées une durée de 9 ans. Vous disposez d'un droit 2

et d'effacement de vos données ainsi que d'un droit & la limitation du traitement. Vous pouvez vous opposer au traitement de vos données et demander des précisions mlp

Intéréts légitimes poursuivis par le Leem et les votres. Vous pouvez exercer vos droits auprés du Délégué  la S
Cima V'adresse suivante donneesperso@leem.org Vous pouvez, & tout moment, introduire.

ot 58 vion-Saint-Cyr, CS 70073, 75858 Paris Cedex 17, ou par courriel &
d'une autorité de contrdle en particulier dans I'Etat membre dans lequel se trouve votre résidence habituelle, votre lieu de travail ou le lieu o0 vous estimez qu'une violation de la nég
aux que vous des dans vos décl 3

Date et signature : Mlozl 202é




CODEEM
DECLARATION D’INTERETS

Nom CHARPENTIER

Adresse et téléphone 18 Rye de I'Espérance 75013 Paris-mobile 0622455666

Activité professionnelle actuelle Prof. Emérite Université Paris-Saclay

Activité extra-professionnelle
(par ex. : associative)

Je déclare sur I'nonneur que les liens d'intérét que j'ai avec les entreprises du médicament, le Leem, les parties prenantes et les autorités sanitaires ou de régulation sont les
suivants :

VOUS Votre conjoint et vos proches
(ascendants et descendants majeurs)
néant néant

Intéréts financiers
(par ex. : actions, obligations, parts
sociales)

néant néant

Intéréts commerciaux
(par ex. : contrat de conseil ou
d'expertise, activité salariée)

néant néant

Intéréts personnels et professionnels
(par ex. : participation a des organes

de gouvernance au sein d'une
entreprise ou d'une association)

Président Honoraire de I'Académie de Médecine néant

Soutiens a des organisations
(fondation, association, etc,) au sein
desquelles vous intervenez

Président Honoraire de la Fédération Européenne des Académies |néant
de Médecine-Président Honoraire du Science Advice for Policy by
European Academies (SAPEA) de la Commission Européenne

Autres
(tout lien que vous jugeriez utile de
déclarer en lien avec le
fonctionnement du Codeem)

04-10-2023 Bernard CHARPENTIER




EX

MINISTERE }
DES SOLIDARITES
ET DE LA SANTE

Liberté
Egalité
Fraternité

Déclaration Publique d'Intéréts

Le 10/03/2023 18:57:15
Je soussigné(e) CHAUMEIL Claude

Reconnais avoir pris connaissance de |'obligation de déclarer tout lien d'intéréts, direct ou par personne interposée, que j'ai ou ai eu
au cours des cing derniéres années, avec les entreprises, établissements ou organismes dont les activités, les techniques et les
produits entrent dans le champ de compétence, en matiére de santé publique et de sécurité sanitaire, de I'organisme/des
organismes au sein duquel/desquels j'exerce mes fonctions ou ma mission, ou de l'instance/des instances collégiale(s),
commission(s), conseil(s), groupe(s) de travail dont je suis membre ou auprés duquel/desquels je suis invité(e) a apporter mon
expertise, ainsi qu'avec les sociétes ou organismes de conseil intervenant dans les mémes secteurs.

Il m'appartient, a réception soit de I'ordre du jour de chaque réunion pour laquelle je suis sollicité(e), soit de I'expertise que
I'organisme souhaite me confier, de vérifier si I'ensemble de mes liens d'intéréts sont compatibles avec ma présence lors de tout ou
partie de cette réunion ou avec ma participation a cette expertise. En cas d'incompatibilité, il m'appartient d'en avertir I'interlocuteur
désigné au sein de l'institution et, le cas échéant, le président de séance avant sa tenue. En cas de conflits d'intéréts, ma présence
est siJsc_:eptible d'entacher d'irrégularité les décisions, recommandations, références ou avis subséquents et d'entrainer leur
annulation.

Jindigue mon numéro RPPS (répertoire partagé des professionnels de santé), si je suis un professionnel de santé :

Je m'engage a actualiser ma DPI a chaque modification de mes liens d'intéréts. En I'absence de modification, je suis tenu(e) de
vérifier ma DPI au minimum annuellement.



Liste des missions/fonctions

Institution :

Haute Autorité de Santé (HAS)

Instance:

Stratégie thérapeutique du diabéte de type 2 » : Fiche mémo et Parcours de soins intégrés
Mandat :

Membre du Groupe de Travail - Non renseignée

Institution :

Délégation ministérielle du numérique en santé (DNS)
Instance:

Commission référencement mon espace santé
Mandat :

Membre - Non renseignée

Institution :

Haute Autorité de Santé (HAS)

Instance:

Certification Prestataires de services et distributeurs de matériel - PSDM
Mandat :

Membre d'un groupe de travail - Non renseignée

Institution :

Haute Autorité de Santé (HAS)

Instance:

la prise en charge, en médecine de premier recours, du risque cardiovasculaire global en prévention primaire et secondaire
Mandat :

Membre du Groupe de Travail - Non renseignée



1. Activite(s) principale(s), rémunéréee(s) ou non, exercée(s) actuellement et au
cours des 5 derniéres années, a temps plein ou a temps partiel

Activité(s) salariée(s)

UNIVERSITE SORBONNE PARIS NORD

UFR SANTE, MEDECINE ET BIOLOGIE HUMAINE
Adresse : 9, rue de Chablis 93000 BOBIGNY FRANCE
Fonction : Enseignant vacataire

Période : 11/2015 a aujourd'hui

Spécialité : Perspective patient en 3e cycle de médecine

Autre (activité bénévole, retraité...)

VICE-PRESIDENT DE LA FONDATION FRANCOPHONE POUR LA RECHERCHE SUR LE DIABETE
Adresse : 60, rue Saint-Lazare 75009 PARIS FRANCE
Période : 03/2018 a aujourd'hui

ADMINISTRATEUR BENEVOLE DE L'UNION NATIONALE DES ASSOCIATIONS AGREEES
D'USAGERS DU SYSTEME DE SANTE. SUPPLEANT DE M. GERARD RAYMOND.

Adresse : 10, villa Bosquet 75007 PARIS FRANCE
Période : 05/2017 a aujourd'hui

PRESIDENT BENEVOLE DE L'ASSOCIATION DES DIABETIQUES D'ILE-DE-FRANCE
Adresse : 16 bis rue Lauzin 75019 PARIS FRANCE
Période : 05/2017 & aujourd'hui

VICE-PRESIDENT BENEVOLE DE LA COALITION D'ASSOCIATIONS D'[IM]PATIENTS,
CHRONIQUES & ASSOCIES

Adresse : Tour Essor - 14, rue Scandicci 93508 PANTIN FRANCE
Période : 04/2017 - 12/2017

CO-PRESIDENT BENEVOLE DU FOND DE DOTATION CAP SANTE ENTREPRISE
Adresse : 7, rue Castéja 92100 BOULOGNE BILLANCOURT FRANCE
Période : 07/2016 - 10/2017

SECRETAIRE NATIONAL BENEVOLE PUIS VICE-PRESIDENT BENEVOLE DE LA FEDERATION
FRANCAISE DES DIABETIQUES

Adresse : 88 rue de la Roquette 75544 PARIS 11 FRANCE
Période : 06/2013 a aujourd'hui

PRESIDENT BENEVOLE DE L'ASSOCIATION DES DIABETIQUES DES HAUTS-DE-SEINE
Adresse : 12 square Henri Regnault 92400 COURBEVOIE FRANCE
Période : 02/2012 - 06/2016

2. Activité(s) exercée(s) a titre secondaire

2.1. Participation a une instance décisionnelle d’un organisme public ou privé dont
I'activité, les techniques ou les produits entrent dans le champ de compétence, en
matiere de santé publique et de sécurité sanitaire, de I'organisme/des organismes ou de
I'instancel/des instances collégiale(s), objet(s) de la déclaration



DELEGATION MINISTERIELLE DU NUMERIQUE EN SANTE

Fonction occupée : Membre de la Commission de référencement Mon espace santé (MES)
Rémunération : aucune

Période : 23/02/2022 a aujourd'hui

HAUTE AUTORITE DE SANTE

Fonction occupée : Membre du Comité d'élaboration du dispositif de certification des prestataires de services et distributeurs de
matériel.

Rémunération : aucune
Période : 16/12/2021 a aujourd'hui

SOCIETE FRANCOPHONE DE MEDECINE DIGITALE
Fonction occupée : Administrateur

Rémunération : aucune

Période : 10/11/2021 a aujourd‘hui

MINISTERE DES SOLIDARITES ET DE LA SANTE
Fonction occupée : Membre titulaire de la Conférence nationale de santé
Rémunération : aucune

Période : 14/04/2021 a aujourd'hui

HAUTE AUTORITE DE SANTE

Fonction occupée : Membre du groupe de travail Stratégie thérapeutique du diabéte de type 2 » : Fiche mémo et parcours de
soins intégrés

Rémunération : aucune
Période : 11/01/2021 a aujourd'hui

CAISSE PRIMAIRE D'ASSURANCE MALADIE DE PARIS (CPAM 75)
Fonction occupée : Membre du Conseil

Rémunération : aucune

Période : 07/2020 & aujourd'hui

AGENCE DU NUMERIQUE EN SANTE (ANS)

Fonction occupée : Membre du Comité d'agrément des hébergeurs de données de santé a caractere personnel
Rémunération : aucune

Période : 03/2020 - 12/07/2021

ASSISTANCE PUBLIQUE - HOPITAUX DE PARIS
HOPITAL LARIBOISIERE - FERNAND WIDAL

Fonction occupée : Représentant des usagers
Rémunération : aucune
Période : 09/2017 a aujourd'hui

AGENCE NATIONALE DE SECURITE DU MEDICAMENT ET DES PRODUITS DE SANTE (ANSM)
Fonction occupée : Membre du Comité d'interface entre les associations de patients et 'ANSM.

Rémunération : aucune

Période : 12/2015 a aujourd'hui

CAISSE PRIMAIRE D'ASSURANCE MALADIE DES HAUTS-DE-SEINE (CPAM 92)
Fonction occupée : Conseiller honoraire

Rémunération : aucune

Période : 01/2015 a aujourd'hui

2.2. Activité(s) de consultant, de conseil ou d’expertise exercée(s) aupres d'un
organisme public ou privé entrant dans le champ de compétence, en matiére de santé
publique et de sécurité sanitaire, de I'organisme/des organismes ou de lI'instance/des



instances collégiale(s), objet(s) de la déclaration

PRECIDIAB (CENTRE NATIONAL DE MEDECINE
DE PRECISION DES DIABETES)

Fonction occupée : Représentant de la Fédération Francaise des Diabétiques au Comité de pilotage

Sujet : Développer des méthodes innovantes validées scientifiquement pour prévenir et combattre le diabéte
Rémunération : aucune

Période : 14/12/2020 a aujourd'hui

2.3. Participation(s) a des travaux scientifiques et études pour des organismes publics
ou privés entrant dans le champ de compétence, en matiére de santé publique et de
sécurité sanitaire, de I'organisme/des organismes ou de I'instance/des instances
collégiale(s), objet(s) de la déclaration

2.3.1 Participation a des essais et études

CHU / INSERM NANTES

Organisme financeur : PHRC / SFD / FFRD

Sujet : COVID-19 and Diabetes Outcomes (CORONADO)
Type d’étude : Etude multicentrique

Votre rdle : Autre ( Membre du Conseil scientifique )
Rémunération : aucune

Période : 03/2020 a aujourd'hui

INSERM

Sujet : Glucogen

Type d’étude : Etude multicentrique

Votre réle : Autre ( Scientific advisory board membrer )
Rémunération : aucune

Période : 01/2020 a aujourd'hui

2.3.2 Autres travaux scientifiques

SOCIETE FRANCOPHONE DU DIABETE / SOCIETE FRANCOPHONE DE TABACOLOGIE
Sujet : Groupe de travail tabagisme et diabéte

Rémunération : aucune

Période : 13/11/2020 a aujourd‘hui

SOCIETE FRANCOPHONE DU DIABETE
Sujet : Vaccination chez la personne diabétique
Rémunération : aucune

Période : 06/11/2018 a aujourd'hui

2.4. Rédaction d’article(s) et intervention(s) dans des congrés, conférences, colloques,
réeunions publiques diverses ou formations organisés ou soutenus financiérement par
des entreprises ou organismes privés entrant dans le champ de compétence, en matiere
de santé publique et de sécurité sanitaire, de I'organisme/des organismes ou de
I'instance/des instances collégiale(s), objet(s) de la déclaration

2.4.1 Rédaction d’article(s)

X Je n’ai pas de lien d’intéréts a déclarer dans cette rubrique

2.4.2 Intervention(s)

X Je n’ai pas de lien d’intéréts a déclarer dans cette rubrique



2.5. Invention ou détention d’un brevet ou d’un produit, procédé ou toute autre forme de
propriété intellectuelle non brevetée en relation avec le champ de compétence, en
matiere de santé publique et de sécurité sanitaire, de I'organisme/des organismes ou de
I'instance/des instances collégiale(s), objet(s) de la déclaration

X Je n’ai pas de lien d’intéréts a déclarer dans cette rubrique

3. Direction d’activités qui ont bénéficié d’'un financement par un organisme a but
lucratif dont I’objet social entre dans le champ de compétence, en matiére de
santé publique et de sécurité sanitaire, de I’organisme/des organismes ou de
I'instance/des instances collégiales, objet(s) de la déclaration

X Je n’ai pas de lien d’intéréts a déclarer dans cette rubrique

4. Participations financiéres directes, sous forme d’actions ou d’obligations
détenues et gérées directement ou de capitaux propres dans le capital d’'une
société dont I'objet social entre dans le champ de compétence, en matiere de
santé publique et de sécurité sanitaire, de I’'organisme/des organismes ou de
I'instance/des instances collégiales, objet(s) de la déclaration

X Je n’ai pas de lien d’intéréts a déclarer dans cette rubrique

5. Proches parents ayant des activités ou des intéréts financiers dans toute
structure dont I’objet social entre dans le champ de compétence, en matiére de
santé publique et de sécurité sanitaire, de I'organisme/des organismes ou de
I'instance/des instances collégiale(s), objet(s) de la déclaration

X Je n’ai pas de lien d'intéréts a déclarer dans cette rubrique

6. Fonctions et mandats électifs exercés actuellement

X Je n’ai pas de lien d’intéréts a déclarer dans cette rubrique

7. Autre lien, dont vous avez connaissance, qui est de nature a faire naitre des
situations de conflits d’intéréts

X Je n'ai pas de lien d’intéréts a déclarer dans cette rubrique



CODEEM
DECLARATION D'INTERETS

Mo

PLOFD Lo P oo e Gérard

Activite profeszionnelle actuelle profacsaur Honoraire ESSEC, conseil scientifigue indépendant

Activitd axtra-professionnel e

|[par =a. : associativa| Gram-Fere

Grand-pare

otre conjoint &t vos proches

|aseardants 2t destandants majeurs|

yaLs

Inter &t fina nciers

|par ==, @ actions, obliEations, parts  CALSTRE] Avncun lizn

Coreeil sciantifique endconomie da la zanté: Abbott, Abbwis,  |NA
Alegion, Alrylam, Alker nes, Amgen, Astellas, Astra Zanecs,
Bizgen, Baver 34, Boshringer Ingelhaim, BM3, Celaéna, Caichi,
CEV Technolegies, Edwards Life Sciencas, Sareyme, &SSE, IFSER,
laresen, Ma0, WMyriad Genetics, nordic Pharma, kovartis, hNovo
mordisk, Ffeer, Roche, Sanofifoentis, Takeda, LCE, Varian.

Irvt&r &t CONINETCia L
|par e, @ contratde corceilou
d'axpartiza, activité zalariga|

ALkun ALkEun
Intéréts personnels at
profession nels
: participation 3 des organes
'une
ALEUn ALkELIN
Soutiers 3 des organisations
|ferdation, assoc iation, atc, | ausain
dazauellas woLe intersenes
ALEUn ALkELn

Cate &t signature ;12 septembre 2023

AUt res

|tout lien que wous jusarisz utile de
céclarar en lisn avas ls
fonctionnemant du Sodaam)|

de

Signature numérique de Gérard de
Fouvourville
DM : cn=Gérard de Pouvourville, o,

Gérard
Pouvourville & e

Date : 2023.09.12 12:20:31 +02'00'

Woas danndes persan rales denmcsd, fancaan, ens persa nrsds, F2 mila oy Gueam mencd od o reoes o o red reces, d nacure 3 affecner worns m pa maheé] fa e Fabyes d un cracement de da nredes 3 caraceéne
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wcaficana nec deffacement de wos dan rées 2ina que dundrac 3la hmcaoa nducramement Yous pooWe wads ap paser 4 o crimemene de vas da nndes o demander des préciaarns rdaoes 3 14 mse en
bala roe @none: e« o0& rdes | o mas padrsmyis parle Losm o les vaones Yaus po et edencer wos J racs 2 up res du Delégue 3 14 Frocecoan des Da nnées P rean radles par caurner ad reeeéd Leosm — Dvrecoan
dess A res | undg oes e canfarmies, 52 ba oeya nd Ga daan. S0 e Oy, 05 BaT3, TERES Pans Codey 1T, au par caurned 3 Fadneses Sowd nos ok s e e 1s O e i Ong Waus [ OWeT, 1 DOt Ians e, e ned o re
une réclamanan Juprés d one 2 omancé e cancréle en pa mac deer dare | Ecac mem bre dare leq udl s cradse varne réadence habrodle, warne e o decraval ad b lied U wa e e meT qu° une walana node 13
réglemerdation aurail 18 commize. Vo i vo us engagd 3 1rarsmettre les i nformatio s medio niedes ci-dessies A1 perso nnes que yous merdicn rees 4 ns wos 4ol rations.



CODEEM
DECLARATION D’INTERETS

v D RIC K

Activité professionnelle actuelle {LE-TQ A i T é
ivité - i Il - ’ oo . - ] , ] ’ ]
Activité ?:::aezr?:i:‘;’:t‘:,:) HW-@"Q’, ‘;Q‘-:{ C@%ﬂ Jﬂ 40{” W o & éz (.{.a p/ Mk&; Lu)iﬁ'c' C ; )

nteret que j'ai avec les entreprises du médicament, le L €€m, les parties prenantes et les autorités sanitaires ou de régulation sont les suivants :
8!
oré i P I 1 rt It
te que j g v
L ascel \dants et descer dants aJUIs

Je déclare sur I'nonneur que les liens d'i

Intérets financiers | M é Al\lr—r N E /AVMT

{par ex = actions, obligations, parts
sociales)

Intérets commerciaux

— ‘ [ i\f '(/
{pan ex: = contrat de conseil ou f\/\ E AN" ( N C /dv

diexpertise; activite salarice)

Interetsipersonnels ef professionnels |

(B3R ex- particination a des organes de [\f é /ﬂwl\f"( ‘ _ !\"/E /‘q/{\lﬁT o

IBOUVernance atsen diline entreprise ou|

" dilieassociation)

Soutiensa'des organisations . ’ NE Mﬁ—r’
{fondation, association, ete)) au'sein N (,/ M\/ i

desguelles Vousintervenez

i NE MT NeEANT
(toutllien que vous Jugeriez utile de (;

declarerenlien avecle fonctionnement
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Vos données personnelles (identite, fonction, liens personnels, familiaux oy commerciaux directs oy indirects, de nature 3 affecter votre impartialité) font I'objet d’un traitement de donngées 3 caractére personnel parle
Leem destiné a s’assurer de I'absence de conflits d'intéréts des membres du Codeem. Ce traitement est nécessaire aux fins des intéréts légitimes poursuivis par le Leem dans le cadre du respect du Codeem de son
obligation d'impartialité. Vos données sont accessibles par les services habilités du Leem. Vos données sont conservées une durée de 9 ans. Vous disposez d'un droit d’accés, de rectification et d'effacement de vos
données ainsi que d’un droit 3 la limitation du traitement. Vous Pouvez vous opposer ay traitement de vos données et demander des précisions relatives 3 |3 mise en balance entre les intéréts légitimes Ppoursuivis par le
Leem et les votres. Vous pouvez exercer vos droits auprés du Délégué 3 la Protection des Données Personnelles par courrier adressé 3 Leem — Direction des affaires juridiques et conformité, 58 boulevard Gouvion-Saint-
Cyr, CS 70073, 75858 Paris Cedex 17, ou par courriel 3 'adresse suivante donneesperso@leem.org Vous pouvez, 3 tout moment, introduire une réclamation aupres d’une autorité de contréle en particulier dans I'Etat

membre dans lequel se trouve votre résidence habituelle, votre lieu de travail ou le lieu ot vous estimez qu’une violation de Ja réglementation aurait éte commise. Vous vous €ngageé a transmettre les informations
mentionnées ci-dessus aux personnes que vous mentionnées dans vos déclarations.
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CODEEM
DECLARATION D’INTERETS

Nom .
Durand Guillaume

Activité professionnelle actuelle Maitre de conférences Nantes Université

Activité extra-professionnelle  président Association EthicA, Directeur de la Consultation
(par ex. : associative) d'éthique Clinique au CH de Saint-Nazaire, Auteur

Je déclare sur I'nonneur que les liens d'intérét que j'ai avec les entreprises du médicament, le Leem, les parties prenantes et les autorités sanitaires ou de régulation sont les
suivants :

YOUE Votre conjoint et vos proches

(ascendants et descendants majeurs)
RAS RAS

Intéréts financiers
(par ex. : actions, obligations, parts
sociales)

RAS RAS

Intéréts commerciaux
(par ex. : contrat de conseil ou
d'expertise, activité salariée)

Intéréts personnels et professionnels
(par ex. : participation a des organes

de gouvernance au sein d'une
entreprise ou d'une association)

Soutiens a des organisations
(fondation, association, etc,) au sein
desquelles vous intervenez

Je préside le Comité d'Ethique, de Déontologie et d'Intégrité RAS
Scientifique de Nantes Université (CEDIS). Mais les recherches
Autres examinées dans ce cadre sont des recherches hors Loi Jardé et
e AT e R e TN -t o AT ALY (| e concernent donc pas les recherches interventionnelles (essais
déclarer en lien avec le cliniques, etc.) ni méme non-interventionnelles de catégorie 3
fonctionnement du Codeem) (ayant pour but de développer les connaissances biomédicales).

Vos données personnelles (identité, fonction, liens personnels, familiaux ou commerciaux directs ou indirects, de nature a affecter votre impartialité) font I'objet d’un traitement de données a caractére
personnel par le Leem destiné a s’assurer de I'absence de conflits d’intéréts des membres du Codeem. Ce traitement est nécessaire aux fins des intéréts légitimes poursuivis par le Leem dans le cadre du respect
du Codeem de son obligation d’impartialité. Vos données sont accessibles par les services habilités du Leem. Vos données sont conservées une durée de 9 ans. Vous disposez d’un droit d’accés, de rectification
et d’effacement de vos données ainsi que d’un droit a la limitation du traitement. Vous pouvez vous opposer au traitement de vos données et demander des précisions relatives a la mise en balance entre les
intéréts légitimes poursuivis par le Leem et les vOtres. Vous pouvez exercer vos droits auprés du Délégué a la Protection des Données Personnelles par courrier adressé a Leem — Direction des affaires juridiques
et conformité, 58 boulevard Gouvion-Saint-Cyr, CS 70073, 75858 Paris Cedex 17, ou par courriel a I'adresse suivante donneesperso@leem.org Vous pouvez, a tout moment, introduire une réclamation aupres
d’une autorité de contrdle en particulier dans I'Etat membre dans lequel se trouve votre résidence habituelle, votre lieu de travail ou le lieu ol vous estimez qu’une violation de la réglementation aurait été
commise. Vous vous engagé a transmettre les informations mentionnées ci-dessus aux personnes que vous mentionnées dans vos déclarations.

Date et signature : le 19 janvier 2024




CODEEM
DECLARATION D’INTERETS

Nom
GRESSIEUX ELISABETH

Activité professionnelle actuelle ENSEIGNANT CHERCHEUR a ESSCA ECOLE DE MANAGEMENT (éthique des affaires et RSE)

Activité extra—professio.nn.elle Présidente d'EBEN France (European Business Ethics Network), membre du CA de I'OEP (Observatoire d'Ethique Publique), membre du
(par ex. : associative) ¢omité d'éthique d'une société de gestion financiére, membre des EDC (Entrepreneurs et Dirigeants Chrétiens) au sein de la commission
d'éthique économique et financiére, membre du FIR (Forum pour I'Investissement Responsable).

Je déclare sur I'honneur que les liens d'intérét que j'ai avec les entreprises du médicament, le Leem, les parties prenantes et les autorités sanitaires ou de régulation sont les
suivants :

VOUuS Votre conjoint et vos proches
(ascendants et descendants majeurs)

Epargne dans des OPCVM diversifiés actions et obligations (je ne [néant
Intéréts financiers sais méme pas si le secteur pharmaceutique est représenté car je
(par ex. : actions, obligations, parts b gere pas l'investissement - délégation au conseiller financier).
sociales)

aucun
Intéréts commerciaux

(par ex. : contrat de conseil ou
d'expertise, activité salariée)

aucun

Intéréts personnels et professionnels
(par ex. : participation a des organes
de gouvernance au sein d'une
entreprise ou d'une association)

aucun
Soutiens a des organisations

(fondation, association, etc,) au sein
desquelles vous intervenez

J'ai eu I'occasion de faire une mission de conseil en éthique pour
Autres le groupe Korian en 2021.
(tout lien que vous jugeriez utile de
déclarer en lien avec le
fonctionnement du Codeem)

Vos données personnelles (identité, fonction, liens personnels, familiaux ou commerciaux directs ou indirects, de nature a affecter votre impartialité) font I'objet d’un traitement de données a caractére
personnel par le Leem destiné a s’assurer de 'absence de conflits d’intéréts des membres du Codeem. Ce traitement est nécessaire aux fins des intéréts légitimes poursuivis par le Leem dans le cadre du respect
du Codeem de son obligation d’impartialité. Vos données sont accessibles par les services habilités du Leem. Vos données sont conservées une durée de 9 ans. Vous disposez d’un droit d’acces, de rectification et
d’effacement de vos données ainsi que d’un droit a la limitation du traitement. Vous pouvez vous opposer au traitement de vos données et demander des précisions relatives a la mise en balance entre les
intéréts légitimes poursuivis par le Leem et les votres. Vous pouvez exercer vos droits auprés du Délégué a la Protection des Données Personnelles par courrier adressé a Leem — Direction des affaires juridiques
et conformité, 58 boulevard Gouvion-Saint-Cyr, CS 70073, 75858 Paris Cedex 17, ou par courriel a I'adresse suivante donneesperso@leem.org Vous pouvez, a tout moment, introduire une réclamation aupres
d’une autorité de contréle en particulier dans I'Etat membre dans lequel se trouve votre résidence habituelle, votre lieu de travail ou le lieu ol vous estimez qu’une violation de la réglementation aurait été
commise. Vous vous engageé a transmettre les informations mentionnées ci-dessus aux personnes que vous mentionnées dans vos déclarations.

Date et signature :

24-janv-24




CODEEM
DECLARATION D’INTERETS

Nom

GCoussor - Sow ey \enele

s LT B )
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Je déclare sur I'honneur que les liens d'intérét que j'ai avec les entreprises du médicament, le Leem, les parties prenantes et les autorités sanitaires ou de régulation sont les

suivants :

VoS Votre conjoint et vos proches
{ascendants et descendants majeurs)

Interéts financiers
{par ex. : actions, obligations, parts i + /
saciales) |

Intéréts commerciaux i ’ \
{par ex.: contrat de conseil ou |
dlexpertise, activité salariée)

4 /
i \ /
H % »
Interets personnels et professionnels : ‘»\
{par ex. : participation a des organes \ /
de gouvernance au sein d'une

entreprise ou d'une association) \ /

/N
/ \
Soutiens 3 des organisations . / \
{fondation, association, etc,) au sein i // \
gesguelies vous intervenez ' J ‘\
/
/
/
b4
/

i /
Autres | ’ i/

(tout lien gue vous jugeriez utile de :
déclarer en lien avec le |
fonctionnement du Codeem)

Vos données personnelles (identité, fonction, liens personnels, familiaux ou commerciaux directs 6u indirects, de nature a affecter votre impartialité) font I'objet d’un traitement de données a caractére
personnel par le Leem destiné a s’assurer de I’

absence de conflits d’intéréts des membres du Codeem. Ce traitement est nécessaire aux fins des intéréts légitimes poursuivis par le Leem dans le cadre du respect
du Codeem de son obligation d’impartialité. Vos données sont accessibles par les services habilités du Leem. Vos données sont conservées une durée de 9 ans. Vous disposez d’un droit d’accés, de rectification
etd’

i
effacement de vos données ainsi que d’un droit 4 la limitation du traitement. Vous pouvez vous opposer au traitement de vos données et demander des précisions relatives 3 la mise en balance entre les
intéréts |égitimes poursuivis par le Leem et les vétres. Vous pouvez exercer vos droits auprés du Délégué 2 la Protection des Données Personnelles par courrier adressé a Leem — Direction des affaires juridiques
et conformité, 58 boulevard Gouvion-Saint-Cyr,

CS 70073, 75858 Paris Cedex 17, ou par courriel a I'adresse suivante donneesperso@leem.org Vous pouvez, & tout moment, introduire une réclamation auprés
d’une autorité de contréle en particulier dans I'Etat membre dans lequel se trouve votre résidence habituelle, votre lieu de travail ou le lieu ol vous estimez qu’une violation de la réglementation aurait été
commise. Vous vous engagé & transmettre les informations mentionnées ci-dessus aux personnes que vous mentionnées dans vos déclarations.

Date et signature : gf jCE = W U'\ ’

A

J=




CODEEM
DECLARATION D’INTERETS

Nom Issenhuth Ghislaine

Adresse et téléphone 16 place du Général Catroux 75017 Paris - 0153815300

Activité professionnelle actuelle Avocat

Activité extra-professionnelle
(par ex. : associative) Membre CPP Paris lle de France V - GT AFAR Market Access

Je déclare sur I'honneur que les liens d'intérét que j'ai avec les entreprises du médicament, le Leem, les parties prenantes et les autorités sanitaires ou de régulation sont les
suivants :

VOuS Votre conjoint et vos proches
(ascendants et descendants majeurs)
Néant Néant

Intéréts financiers
(par ex. : actions, obligations, parts
sociales)

conseil auprés des laboratoires pharmaceutiques en lien avec Néant
mon activité au sein du cabinet Lmt Avocats

Intéréts commerciaux
(par ex. : contrat de conseil ou
d'expertise, activité salariée)

Néant Néant

Intéréts personnels et professionnels
(par ex. : participation a des organes
de gouvernance au sein d'une
entreprise ou d'une association)

Membre CPP/ GT AFAR Market Access Néant

Soutiens a des organisations
(fondation, association, etc,) au sein
desquelles vous intervenez

Néant Néant

Autres
| (tout lien que vous jugeriez utile de

déclarer en lien avec le
fonctionnement du Codeem)

Date & Signature 06/09/2023




CODEEM

DECLARATION D’INTERETS
Nom Ana Isabel Martinez
Adresse et téléphone Calle Amaniel 31, 3A, 28015 Madrid + 34 647376159
Activité professionnelle actuelle Directrice Compliance France & Canada, Pfizer
Activité extra-professionnelle
(par ex. : associative) N/A

Je dédlare sur I'honneur que les liens d'intérét que j'si avec les entreprises du médicament, le Leem, les parties prenantes et les autorités sanitaires ou de régulation sont les

suivants :
VOus Votre conjoint et vos proches
(ascendants et descendants majeurs)
Actionnaire Pfizer Inc (package salaire) N/A
Intérdts financlers
(par ex. : actions, obligations, parts
sociales)
Salariée Pfizer Espagne (Pfizer SLU) N/A
Intéréts commerciaux
(par ex. : contrat de conseil ou
d'expertise, activité salariée)
Membre Comité Compliance au sein du LEEM N/A

Membre représentant des industriels au sein du CODEEM
Membre GT Code of Practice Training au sein de I''FPMA

intéréts personnels et professionnels
(par ex. : participation a des organes
de gouvernance au sein d'une
entreprise ou d'une association)

N/A N/A

Soutiens & des organisations
(fondation, association, etc,) au sein
desquelles vous intervenez

N/A N/A

Autres

(tout lien que vous jugeriez utile de
déclarer en lien avec le

foncti du Cod )

Date & Signature

99[9 )23

Scanned with CamScanner


https://v3.camscanner.com/user/download

CODEEM
DECLARATION D’INTERETS

vm &S NET

Adresse et téléphone 55 ! ) o % A‘)Q:h]_ 52' oo Ca,)ﬂ&g’l/l))'é_

Activité professionnelle actuelle Ef\gd(\ ne l, _ C‘-Al =! / . UMO{'\: PA ﬂ:s . g A . ( AL‘(
Activité extra-professionnelle ) g _J
(par ex. : associative)

Je déclare sur I'nonneur que les liens d'intérét que j'ai avec les entreprises du médicament, le Leem, les parties prenantes et les autorités sanitaires ou de régulation sont les
suivants :

VOUS Votre conjoint et vos proches
(ascendants et descendants majeurs)

Intéréts financiers
(par ex. : actions, obligations, parts

sociales)

Intéréts commerciaux
(par ex. : contrat de conseil ou
d'expertise, activité salariée)

de gouvernance au sein d'une
entreprise ou d'une association)

Soutiens a des organisations
(fondation, association, etc,) au sein
desquelles vous intervenez

Intéréts personnels et professionnels
(par ex. : participation a des organes

Autres
(tout lien que vous jugeriez utile de
déclarer en lien avec le
fonctionnement du Codeem)




CODEEM
DECLARATION D’INTERETS

Nom T’S é"&r\m\m /({Oh/i/

Adresse et téléphone qe 4DV ,dm Duf‘/e (@ Jrn< y‘( o M

Activité professionnelle :ctuallejﬁ%’_()( o &Q« /%, ‘ZL:/&,L\ _Z/L‘ (é,( / /(A m ‘i-e

Activité extra-professionnelle

(parex.:

Je déclare sur 'honneur que les liens d'intérat que J'ai avec les entreprises du médicament, le Leem, les parties prenantes et les é i oude sont les
suivants :

Votre conjoint et vos proches

VOUuSs
(ascendants et descendants majeurs)

Intéréts financiers 1 ﬁh &L
) &7
(par ex. : actions, obligations, parts ﬁ[/l- Citm 4

sociales)

Intéréts commerciaux )
{par ex. : contrat de conseil ou W Cern /ﬁl N Lt 4

d'expertise, activite salariée)

Intéréts personnels et professionnels

(par ex. : participation a des organes H i
de gouvernance au sein d'une a e Ctr A

entreprise ou d'une association)

Soutiens a des organisations
(fondation, association, etc ) au sein Tt N o Lrin

desquelles vous intervenez

Autres /» o ﬁ
(tout lien que vous jugeriez utile de “ ; e s
declarer en lien avec le / ﬁ///q// /(,— 4‘/-\

fonctionnement du Codeem)

Date & Signature

28 jor 2025 7\Lé//




CODEEM
DECLARATION D’INTERETS

Nom ,
REACH Gérard

Activité professionnelle actuelle 14 rue Broca 75005 Paris

Activité extra-professionnelle
(par ex. : associative)

Je déclare sur I'honneur que les liens d'intérét que j'ai avec les entreprises du médicament, le Leem, les parties prenantes et les autorités sanitaires ou de régulation sont les
suivants :
Votre conjoint et vos proches
Vous L [ARC:
(ascendants et descendants majeurs)

Néant

Intéréts financiers
(par ex. : actions, obligations, parts
sociales)

Néant

Intéréts commerciaux
(par ex. : contrat de conseil ou
d'expertise, activité salariée)

Participation a des boards scientifiques: Lifescan, Bayer
Diagnostics, Lilly, Sanofi-Aventis, Novo-Nordisk, Abbott, Timkl

Intéréts personnels et professionnels
(par ex. : participation a des organes
de gouvernance au sein d'une
entreprise ou d'une association)

Soutiens a des organisations
(fondation, association, etc,) au sein
desquelles vous intervenez

Conférencier lors de symposia organisés par: Novo-Nordisk, Lilly,
Novartis, Sanofi-Aventis, Merck-Serono, GSK, Ipsen, Abbott-
Autres Pharma, BMS, Pfizer, Roche-Pharma, Roche-Diagnostics, Abbott-
o A T NV = ANl X [-M8 Diagnostics, Lifescan, Bayer-Diagnostics, Dexcom, BioGen,
déclarer en lien avec le Abbvie, Servier, Novartis, Mylan, Astra-Zeneca, Timk|
fonctionnement du Codeem)

Vos données personnelles (identité, fonction, liens personnels, familiaux ou commerciaux directs ou indirects, de nature a affecter votre impartialité) font I'objet d’un traitement de données a caractére
personnel par le Leem destiné a s’assurer de I'absence de conflits d’intéréts des membres du Codeem. Ce traitement est nécessaire aux fins des intéréts légitimes poursuivis par le Leem dans le cadre du respect
du Codeem de son obligation d’impartialité. Vos données sont accessibles par les services habilités du Leem. Vos données sont conservées une durée de 9 ans. Vous disposez d’un droit d’accés, de rectification et
d’effacement de vos données ainsi que d’un droit a la limitation du traitement. Vous pouvez vous opposer au traitement de vos données et demander des précisions relatives a la mise en balance entre les
intéréts légitimes poursuivis par le Leem et les votres. Vous pouvez exercer vos droits auprés du Délégué a la Protection des Données Personnelles par courrier adressé a Leem — Direction des affaires juridiques
et conformité, 58 boulevard Gouvion-Saint-Cyr, CS 70073, 75858 Paris Cedex 17, ou par courriel a I'adresse suivante donneesperso@leem.org Vous pouvez, a tout moment, introduire une réclamation aupres
d’une autorité de contréle en particulier dans I'Etat membre dans lequel se trouve votre résidence habituelle, votre lieu de travail ou le lieu ol vous estimez qu’une violation de la réglementation aurait été
commise. Vous vous engagé a transmettre les informations mentionnées ci-dessus aux personnes que vous mentionnées dans vos déclarations.

Date et signature : 5 Octobre 2023, Gérard Reach



CODEEM
DECLARATION D’INTERETS

Nom Serre-Jamet Marie-Paule
Adresse et téléphone 78 Rue Dutot- 75015 Paris 0607 617149
Activité professionnelle actuelle Retraité- consultant

Activité extra-professionnelle Fondation COS Alexandre Glasberg et Fédération des Acteurs de la
(par ex. : associative) solidarité: administrateur bénévole Aocciation Solidarités Nouvelles face au chdmage: accompagnant bénvole

Je déclare sur I'honneur que les liens d'intérét que j'ai avec les entreprises du médicament, le Leem, les parties prenantes et les autorités sanitaires ou de régulation sont les suivants :

Votre conjoint et vos proches

Vous -
(ascendants et descendants majeurs)
Actions Novartis, Pfizer, Viatris, Alcon, GSK , sanofi sanofi
Intéréts financiers
(par ex. : actions, obligations, parts
sociales)
Contrat de conseil : société Vidal France Enfant 1 : pharmacien hospitalier

Intéréts commerciaux
(par ex. : contrat de conseil ou
d'expertise, activité salariée)

Membre de I'Académnie nationale de pharmacie.
Présidente du comité déontologique de |'association NereS

Intéréts personnels et professionnels
(par ex. : participation a des organes de

gouvernance au sein d'une entreprise ou
d'une association)

Fondation COS Alexandre Glasberg : administateur bénévole et
membre du bureau - Fédération des Acteurs de la Solidarité ( FAS) :
administateur bénvole - Association Solidarités Nouvelles face au
choémage : accompagnant bénévole

Soutiens a des organisations
(fondation, association, etc,) au sein
desquelles vous intervenez

Autres
(tout lien que vous jugeriez utile de
déclarer en lien avec le fonctionnement
du Codeem)

Date & Signature 15/09/2023




CODEEM
DECLARATION D’INTERETS

TROPE Sonia
Activité professionnelle actuelle Directrice de 'ANDAR
Activité extra-professionnelle
(par ex. : associative) Trésoriere de la SETE

Je déclare sur I'nonneur que les liens d'intérét que j'ai avec les entreprises du médicament, le Leem, les parties prenantes et les autorités sanitaires ou de régulation sont les
suivants :

VOUS Votre conjoint et vos proches
(ascendants et descendants majeurs)
néant néant

Intéréts financiers
(par ex. : actions, obligations, parts
sociales)

néant néant

Intéréts commerciaux
(par ex. : contrat de conseil ou
d'expertise, activité salariée)

Directrice de I'ANDAR / Trésorier de la SETE Néant

Intéréts personnels et professionnels
(par ex. : participation a des organes
de gouvernance au sein d'une
entreprise ou d'une association)

Néant Néant

Soutiens a des organisations
(fondation, association, etc,) au sein
desquelles vous intervenez

Néant Néant

Autres
(tout lien que vous jugeriez utile de
déclarer en lien avec le
fonctionnement du Codeem)

Vos données personnelles (identité, fonction, liens personnels, familiaux ou commerciaux directs ou indirects, de nature a affecter votre impartialité) font 'objet d’un traitement de données a caractére
personnel par le Leem destiné a s’assurer de I'absence de conflits d’intéréts des membres du Codeem. Ce traitement est nécessaire aux fins des intéréts légitimes poursuivis par le Leem dans le cadre du respect
du Codeem de son obligation d’impartialité. Vos données sont accessibles par les services habilités du Leem. Vos données sont conservées une durée de 9 ans. Vous disposez d’un droit d’accés, de rectification
et d’effacement de vos données ainsi que d’un droit a la limitation du traitement. Vous pouvez vous opposer au traitement de vos données et demander des précisions relatives a la mise en balance entre les
intéréts légitimes poursuivis par le Leem et les votres. Vous pouvez exercer vos droits auprés du Délégué a la Protection des Données Personnelles par courrier adressé a Leem — Direction des affaires juridiques
et conformité, 58 boulevard Gouvion-Saint-Cyr, CS 70073, 75858 Paris Cedex 17, ou par courriel a I'adresse suivante donneesperso@leem.org Vous pouvez, a tout moment, introduire une réclamation aupres
d’une autorité de contrdle en particulier dans I'Etat membre dans lequel se trouve votre résidence habituelle, votre lieu de travail ou le lieu oli vous estimez qu’une violation de la réglementation aurait été

commise. Vous vous engagé a transmettre les informations mentionnée m 'sonnes que vous mentionnées dans vos déclarations.

Date et signature : le12 octobre 2023
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	Feuil1



{"type":"Form","isBackSide":false,"languages":["fr-fr"],"usedOnDeviceOCR":true}



