Cagin

HASTANESI
PROTOKOL

1- TARAFLAR:
Bir tarafta Eczaci Odasi Kocaeli Subesi (Bundan béyle ODA olarak anilacaktir), diger tarafta Ozel iRISMED Saglik Hizmetleri
san.Tic.A.S. (Bundan boyle HASTANE olarak anilacaktir.)

2-TARAFLARA iLiSKIN BILGILER:

2.1. Ozel irismed Saghk Hizmetleri San. Tic. A.$.'nin Adresi:
Yahya Kaptan Mah. Demokrasi Cad. No:38 izmit/KOCAELI
Tel No: 444 8 244 // 1100

Faks No: 0262 331 97 25

Elektronik Posta Adresi: feyza@cagin.com

2.2. Eczaci Odasi Kocaeli Subesi'nin Adresi:
Yenisehir Mah. Yilmaz Sokak No:2/1 izmit —KOCAELI
Tel No: 0262 321 30 68

Faks No: 0 262 322 04 45

Elektronik Posta Adresi: yonetim@kocaelieo.org.tr

3- PROTOKOLUN KONUSU:
Oda calisanlar, iiye ve birinci dereceden yakinlarimin (anne, baba, es ve cocuk) hastane tedavi hizmetlerinden
yararlandinimasini kapsar.

4- PROTOKOLUN SURESI:
Protokoliin siiresi, imzalanmasina miiteakip 1 (bir) yildir. Taraflardan herhangi biri sire bitiminden bir ay éncesine kadar
feshetmedigi takdirde ayn sartlarda protokoliin siiresi 1 (bir) yil daha uzar.

5- GENEL HUKUMLER

a) Hastane, sundugu hizmet karsiliginda Oda calisan, liye, eczane calisanlari ve birinci dereceden yakinlarina (anne, baba, es
ve cocuk) % 20 oraninda indirim uygulayacaktir.

b) Excimer Lazer (Gozliikten Kurtulma Operasyonlari), Refraktif Cerrahi islemleri (ICL, Fakik, Multifocal G6z ici Mercekleri),
Keratokonus Tedavileri (intax, Crosslinking) ve Retina Tedavileri (Vitrektomi) islemleri ve G6z Check Up hizmetleri igin
ise %10 indirim uygulayacaktir.

c) Protokol Acil Servis hizmetlerini kapsamamaktadir.

d) Odemeler esnasinda Oda galisan, tiye T.C. Kimligi ve dernek tye kimliklerini birlikte ibraz etmesi gerekmektedir.

e) is bu protokol nedeni ile Oda’dan herhangi bir iicret talep edilmeyecektir.

f) Hastane protokol siiresinin bitimini ayrica Oda’ya bildirmek zorunda degildir. Taraflardan biri sebep gostermeksizin 15 giin
dnceden yazil bildirim yapmak sartiyla anlagmayi tek tarafli olarak feshetme yetkisine sahiptir.

g) Oda calisan, iiye ve yakinlarinin muayeneye gelmeden en az 3 (lig) giin 6ncesinden randevu alacaklan iletisim bilgileri
asagida yer almaktadir:

Tel: 444 8 244

Web: www.cagin.com

6-YURURLUK
is bu protokol 6 (alti) maddeden ibaret olup, Dernek ve Hastane tarafindan tam olarak okunup anlasildiktan sonra .9.35){..20! 3?
tarihinde iki niisha olarak imza altina alinmigtir.
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