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TARAFLAR

Madde 1-Bu protokoliin taraflari Kocaeli Eczacilar Odasi ve Emojident Agiz ve Dis Saghgi
Poliklinigidir.

1-1 - Kocaeli Eczacilar Odasi

Adres: Yenisehir, Yiimaz Sk. No:2 D:1, 41050 Izmit/Kocaeli
Tel: (0262) 321 30 68

1-2 -Emoji Dent Ozel Agiz ve Dis Saghg Poliklinigi Ticaret Limited Sirketi

Adres:Mimar Sinan Mah.Mehmet Akif Ersoy Cad.Petkim Park Sitesi A/Blok No:88/f Korfez
/KOCAELI

Tel: 0262 528 03 03- 0552 603 30 03
E-Posta:info@emojident.com
PROTOKOL KONUSU

Madde 2-is bu protokol konusu Emoji Dent Ozel Agiz ve Dis Sagligt Poliklinigini tarafindan
Kocaeli Eczacilar Odasina bagl eczacilar ile eczanelerde gorevli calisanlar ve 1. Derece
yakinlarinin agiz ve dis saglig1 teshis , tedavilerini kapsayan indirim protokoludiir.

PROTOKOL KAPSAMINDA YAPILACAK ISLEMLER
Madde3-

3-1 Protokol kapsaminda Emoji Dent Ozel Agiz ve Dis Saghig Poliklinigi tarafindan verilecek
hizmetten yararlanacak olan kisiler Kocaeli Eczacilar Odasina ait ¢alisan kimlik kartlarin
gostermeleri gerekmektedir.

3-2 Protokol siiresince muayene hizmetleri ticretsiz olacaktr.

3-3 Poliklinigimiz TDB (Tiirk Dis Tabipleri Birligi) giincel fiyat listesi izerinden nakit
ddemelerde %40 indirim uygulayacaktir.

3-4 Kredi kartina tek cekim % 30 taksitli islemlerde %15 indirim uygulanir. Anlagmali kredi
kartlarina 6 taksit kolayligi saglanmaktadir.( Taksitlendirme tedavi planlamasinda ¢ikan rakam’a
gore degerlendirilir) =

3-5- Ortodonti séz konusu indirimlerin disindadir.

3-5 Protokol siiresince Detertraj (Dis Tasi Temizligi) Tam Cene-nakit ddemelerde % 50 indirimli
uygulanacaktir. (KAMPANYA) N
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3-6 Protokol sartlarinda herhangi bir degisiklik olmas: halinde ,degisikligi iceren yeni bir protokol
hazirlanarak taraflarca imzalanir.

FATURALANDIRMA VE ODEME

Madde 4- Poliklinigimize gelen hasta baska nedenle indirim hakkina sahipse (6rnegin 6zel saghk
sigortasi )s6z konusu indirimler gegersiz sayilacaktir.

4-1 Ozel sigortanin oldugu durumlarda ilgili kurumlara fatura prosediirleri uygulanacaktir.
4-2 islem sonrasi hasta icin hazirlanan fatura veya fisler hasta tarafindan poliklinige ddenir.
SURE VE DIGER HUSUSLAR

Madde 5- Protokol imza tarihinden itibaren 1 (bir) y1l siire ile gegerlidir.

5-1 Bu protokol sartlarini tiim personeline bildirmekle yiikiimlidiir.

5-2 Poliklinik ,fiyatlandirma ve indirim orani ilkelerini revize etme hakkina sahiptir.

5-3-Poliklinigimiz ile personel arasinda gikabilecek herhangi bir ihtilaftan Kocaeli Eczacilar
Odasi Sorumlu degildir.

5-4 -Taraflardan biri 15 giin 6nceden yazih bir bildirimde bulunmak kaydiyla bu sézlesmeyi tek
tarafli olarak her zaman fesh edebilir. S6z konusu fesihten dolayi tazminat 6demesi mevzu bahis
edilemez

is bu protokol taraflarin karsilikli ,beyan ve ikrar ile 2 (iki) niisha ve 5 (bes) maddeden tanzim
edilerek Emoji Dent Ozel Agiz ve Dis Sagh@ Poliklinigi ve Kocaeli Eczacilar Odasi tarafindan
12.03.2022 tarihinde imza edilmistir.
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