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PASLAUGŲ PIRKIMO–PARDAVIMO SUTARTIS NR.__

2020 m. rugsėjo 29 d.   
Vilnius

[bookmark: _Toc438559488][bookmark: _Toc438559815]SPECIALIOSIOS SĄLYGOS

AB „Lietuvos geležinkeliai“, juridinio asmens kodas 110053842, atstovaujama bendrovės generalinio direktoriaus Manto Bartuškos, veikiančio pagal bendrovės įstatus (toliau – Vadovaujantis užsakovas), UAB „LTG Link“, juridinio asmens kodas 305052228, atstovaujama bendrovės generalinio direktoriaus Lino Baužio, veikiančio pagal bendrovės įstatus, (toliau – Užsakovas 1), AB „LTG Infra“, juridinio asmens kodas 305202934, atstovaujama bendrovės generalinio direktoriaus Karolio Sankovski, veikiančio pagal bendrovės įstatus, (toliau – Užsakovas 2), AB „LTG Cargo“, juridinio asmens kodas 304977594, atstovaujama bendrovės generalinio direktoriaus Egidijaus Lazausko, veikiančio pagal bendrovės įstatus, (toliau – Užsakovas 3), UAB „Vilniaus lokomotyvų remonto depas“, juridinio asmens kodas 126280418, atstovaujama bendrovės generalinio direktoriaus Alberto Bajorino, veikiančio pagal bendrovės įstatus, (toliau – Užsakovas 4) – veikiantys 2020 m. gegužės 27 d. susitarimo Nr. SUTK(LG)-22 / SUTK(LGI)-57 / SUTK(LGKL)-12 / SUTK(CARGO)-12 /SUT(VLRD)-107 „Dėl bendrai atliekamų (viešųjų) pirkimų ir paslaugų ir / ar prekių (viešojo) pirkimo–pardavimo, prekių nuomos / preliminariųjų (viešojo) pirkimo–pardavimo sutarčių su teikėjais bendro vykdymo“  (toliau – Susitarimas) pagrindu, kuriuos pagal Susitarimą ir Vadovaujančio užsakovo įstatus atstovauja Vadovaujančio užsakovo generalinis direktorius Mantas Bartuška (toliau visi kartu – Užsakovai),  

atsižvelgdami į tai, kad:
(i) vadovaujantis (viešuosius) pirkimus reglamentuojančių teisės aktų reikalavimais kartu atliko bendrą (viešąjį) pirkimą (toliau – pirkimas / bendras pirkimas) pagal Užsakovų iš anksto iki bendro pirkimo Vadovaujančiam užsakovui pateiktus bendro pirkimo inicijavimo dokumentus;
(ii) siekia sudaryti 1 (vieną) bendrą pirkimo–pardavimo sutartį, t. y. pasirašomą Užsakovų, kuriuos atstovauja Vadovaujantis užsakovas, ir tiekėjo, bei šios sutarties pagrindu įsigyti pirkimo objektą centralizuotai per Vadovaujantį užsakovą, tačiau šį pirkimo objektą naudoti atskirai kiekvieno Užsakovo atskirai vykdomoje veikloje, jų poreikiams patenkinti; 
(iii) Susitarimo pagrindu Užsakovai nesusitarė bendrai vykdyti jokios komercinės ūkinės veiklos, taip pat nesusitarė steigti naujo juridinio asmens; šios sudaromos pirkimo–pardavimo sutarties pagrindu Užsakovai taip pat neketina bendrai vykdyti jokios komercinės ūkinės veiklos ir nėra steigiamas naujas juridinis asmuo;
(iv) pasirašydami šią pirkimo–pardavimo sutartį jie patvirtina, jog neteikia vienas kitam paslaugų, išskyrus valdymo paslaugas, kurias Vadovaujantis užsakovas teikia Užsakovui 1,  Užsakovui 2,  Užsakovui 3, Užsakovui 4 pagal sudarytas atskiras valdymo paslaugų sutartis, ir / ar neįsigyja viena iš kitos prekių / paslaugų;
(v) Susitarimu Užsakovas 1, Užsakovas 2, Užsakovas 3, Užsakovas 4 įgaliojo Vadovaujantį užsakovą juos atstovauti, o Vadovaujantis užsakovas sutiko ir įsipareigojo atstovauti Užsakovą 1, Užsakovą 2, Užsakovą 3,  Užsakovą 4, be kita ko, žemiau nurodyta teisių apimtimi: 
(1) šios pirkimo–pardavimo sutarties su tiekėju sudarymo (pasirašymo), keitimų (jei tokių būtų) ir / ar vykdymo procedūrose;
(2) atstovauti santykiuose su tiekėjais ir pirkimo–pardavimo sutarčių įvykdymo užtikrinimo dokumentą (banko garantiją, draudimo bendrovės laidavimo raštą) išdavusiais subjektais visais klausimais, susijusiais su pirkimo–pardavimo sutarčių vykdymu (įskaitant, bet neapsiribojant, tiekėjams ir / ar bankams, draudimo bendrovėms, išdavusioms garantiją, laidavimo raštą, skirtų pranešimų, prašymų, reikalavimų ir visų kitų su pirkimo–pardavimo sutarčių vykdymu susijusių dokumentų pasirašymą ir pateikimą);

ir
 AB „Lietuvos draudimas“, juridinio asmens kodas 110051834, atstovaujama vyresniosios korporatyvinių klientų kuratorės __________________, veikiančios pagal 2019-12-19 d. įgaliojimą Nr. 6-2-112 (toliau – Paslaugų teikėjas), 

toliau Užsakovai ir Paslaugų teikėjas kartu vadinami „Šalimis“, o kiekvienas iš jų atskirai – „Šalimi“,

sudarė šią pirkimo–pardavimo sutartį, toliau vadinamą „Sutartimi“, ir susitarė dėl toliau išvardintų sąlygų.

1. BENDROJI DALIS
1.1. Sutartyje nurodytomis sąlygomis ir apimtimi, Paslaugų teikėjas, tarpininkaujant draudimo brokeriui UADBB „Aon Baltic“ (toliau – „Brokeris“), sudarius sutartį su Užsakovais, apdraudžia Užsakovų darbuotojus Sutartyje nurodytomis sąlygomis, vadovaujantis Lietuvos Respublikos įstatymais ir kitais teisės aktais bei Savanoriško sveikatos draudimo taisyklių (toliau – Taisyklės) nuostatomis (Sutarties priedas Nr.3). 
1.2. Atsiradus ir (ar) esant prieštaravimams tarp Taisyklių ir Sutarties nuostatų, pirmenybė teikiama Sutarties nuostatoms. 

2. SUTARTIES DALYKAS
2.1. Sutarties dalykas yra apdraustų asmenų (toliau - Apdraustieji), susijusių darbiniais santykiais su Užsakovais turtiniai interesai, susiję su asmens sveikata ir kitomis su tuo susijusiomis išlaidomis dėl draudžiamojo įvykio, kuriam pagal Sutartį suteikiama draudimo apsauga, paslaugų (toliau - Paslaugos) pirkimas - pardavimas. Sutartimi Paslaugų teikėjas ir Užsakovai atskirai nustato, kokia draudimo apsauga bus suteikiama Apdraustajam.  
2.1.1. Apdraudžiami galės būti Vadovaujančio užsakovo (atskiru Vadovaujančio užsakovo užsakymu ir UAB „Geležinkelių tiesimo centras“ darbuotojai), Užsakovo 1, Užsakovo 2, Užsakovo 3, Užsakovo 4, darbuotojai, kurie pasirinks draudimo variantą, iš Sutartyje numatytų pasirinkimų, numatytų Sutarties 3.3 p.
2.2. Paslaugas priimti Vadovaujančio užsakovo įgalioto(-ų) atsakingo(-ų) asmens(-ų) kontaktiniai duomenys: AB „Lietuvos geležinkeliai“ Saugos ir rizikų valdymo departamento Aktyvų saugos skyriaus ekspertė 
Apie įgalioto asmens pasikeitimą Vadovaujantis užsakovas informuoja Paslaugų teikėją Sutartyje nustatyta tvarka nurodytu el. paštu. Atskiras Sutarties pakeitimas ar įgaliojimų įforminimas dėl šios priežasties nėra atliekamas.  
2.3.	Draudimo apsaugos pradžia ir pabaiga nurodoma draudimo liudijime. Draudimo apsauga galioja ne ilgiau negu galioja Sutartis.
2.4.	Draudimo apsaugos galiojimas gali būti sustabdomas Sutartyje nustatyta tvarka. Sustabdytos draudimo apsaugos galiojimo metu įvykus Sutartyje numatytiems draudžiamiesiems įvykiams Paslaugų teikėjas neprivalo mokėti draudimo išmokos.
2.5.	Pagal Sutartį suteikiama draudimo apsauga galioja tik Lietuvos Respublikos teritorijoje.

3. DRAUDIMO SUMA
3.1. Draudimo suma nustatoma Sutarties galiojimo laikotarpiui ir išmokėjus draudimo išmoką, draudimo suma mažinama išmokėtos draudimo išmokos dydžiu.
3.2. Bendra draudimo suma vienam Apdraustajam yra:
3.2.1.	apdraustam I (pirmu) draudimo variantu 2.700,00 EUR (du tūkstančiai septyni šimtai EUR ir 00 ct);
3.2.2. apdraustam II (antru) draudimo variantu 2.700,00 EUR (du tūkstančiai septyni šimtai EUR 00 ct).
3.2.3. apdraustam III (trečiu) draudimo variantu 2.700,00 EUR (du tūkstančiai septyni šimtai EUR 00 ct).
3.3. Sutartimi yra nustatomos tokios draudimo sumos pagal pasirinktą variantą: 
	Eil. Nr.
	Draudimo paslauga
	I var., Eur
	II var., Eur
	III var., Eur
	Kompensuojama
Dalis

	1.
	Ambulatorinės sveikatos priežiūros paslaugos. Dienos chirurgija, dienos stacionaras.
Stacionarinės sveikatos priežiūros paslaugos.
	1.500 
	1.500  
	1.500  
	80%

	2.
	Kritinių ligų vienkartinė išmoka
	1.000  
	1.000  
	1.000  
	

	3.
	Vaistai, medicinos pagalbos priemonės
	50 
	50 
	50 
	50%

	4.
	Profilaktinio sveikatos patikrinimo paslaugos + skiepai
	50 
	50 
	50  
	100%

	5.
	Odontologijos paslaugos
	100  
	-
	-
	50%

	6.
	Reabilitacijos paslaugos be gydytojo siuntimo
	-
	100  
	-
	50%

	7.
	Optika
	-
	-
	100 
	50%

	Metinė įmoka asmeniui
	97,00 EUR
	




4. SUTARTIES KAINA IR / ARBA KAINODAROS TAISYKLĖS IR MOKĖJIMO SĄLYGOS
4.1. Sutarčiai taikomas fiksuoto įkainio kainodaros metodas (perkama pagal poreikį), neviršijant pradinės Sutarties vertės.
4.1.1. Draudimo įmoka 1 (vienam) Apdraustajam yra 97,00 (devyniasdešimt septyni) EUR. Metinė draudimo įmoka 1 (vienam) Apdraustajam yra vienoda visiems 3 (trims) draudimo variantams, išvardintiems Sutarties 3.3 punkte.
4.2. Atsižvelgiant į Sutarties 4.1 punktą, pradinė Sutarties vertė yra: 882700 (aštuoni šimtai aštuoniasdešimt du tūkstančiai septyni šimtai) Eur, apdraudžiama 9100 (devyni tūkstančiai vienas šimtas)  darbuotojų. 
4.3. Draudimo įmoka 1 (vienam) Apdraustajam yra fiksuota ir nebus keičiama visą Sutarties galiojimo laikotarpį.
[bookmark: _Hlk47524591]4.4. Draudimo įmoka už draudimo apsaugos ketvirtį mokama pagal Paslaugų teikėjo pateiktą mokėjimo pranešimą. Draudimo įmokų mokėjimo grafikas pateikiamas Sutarties priede Nr. 4. Vadovaujantis užsakovas draudimo įmoką privalo sumokėti per 30 (trisdešimt) kalendorinių dienų nuo įmokos mokėjimo priminimo, pateikto per E-sąskaita sistemą. Priminime privalo būti nurodytas Sutarties numeris, pagal kurį mokama draudimo įmoka, bei pateikiama detalizacija (apdraustų darbuotojų sąrašas). Visus priminimus apie įmokos mokėjimą Paslaugų teikėjas privalo pateikti Vadovaujančiam užsakovui tik per VĮ Registrų centras tvarkomą informacinę sistemą „E.sąskaita“.
4.5. Vadovaujančiam užsakovui nesumokėjus draudimo įmokos Sutartyje nustatytu laiku, Paslaugų teikėjas apie tai privalo pranešti Vadovaujančiam užsakovui raštu, nurodydamas, jog per 15 (penkiolika) darbo dienų (skaičiuojant nuo tos dienos, kai Vadovaujantis užsakovas gavo raštišką Paslaugų teikėjo priminimą sumokėti draudimo įmoką) nesumokėjus draudimo įmokos ar jos dalies, Paslaugų teikėjas prievolės įvykus draudžiamajam įvykiui mokėti draudimo išmoką vykdymas bus sustabdytas ir atnaujintas nedelsiant Vadovaujančiam užsakovui sumokėjus draudimo įmoką.
4.6. Atliekant Apdraustųjų sąrašo pakeitimus (tiek įtraukiant, tiek išbraukiant asmenis Apdraustųjų sąraše) draudimo įmoka koreguojama kas ketvirtį, Paslaugų teikėjui suskaičiavus mokėtiną įmoką už esamus ir naujus Apdraustuosius. Įmoka mokama kartu su draudimo liudijime numatyta ketvirtine įmoka. Už asmenis, kurių draudimo apsauga prasideda ir pasibaigia viename sutarties galiojimo ketvirtyje (tarp mokėjimų), įmoka sumokama kartu su 5 (penkta) įmoka.
4.7. Paslaugų teikėjas savo sąskaita vykdo visas mokestines prievoles Lietuvoje, kurios atsirado ar gali atsirasti vykdant Sutartį Paslaugų teikėjui, Vadovaujančiam užsakovui ir/ar Apdraustajam ir prisiima visą riziką, susijusią su mokestinių prievolių, jei tokių būtų, įvykdymu, atsižvelgiant į Lietuvos Respublikos teisės aktų nuostatas. Vadovaujantis užsakovas nekompensuos Paslaugų teikėjui jokių pastarojo išlaidų, susijusių su šiame punkte nurodytų prievolių tinkamu vykdymu.

5. DRAUDŽIAMIEJI ĮVYKIAI
5.1. Ambulatorinės sveikatos priežiūros paslaugos. Tai paslaugos, suteiktos dėl ūmių, lėtinių ligų ir/ar jų paūmėjimų. Kompensuojamos paslaugos, suteiktos privačiose ir valstybinėse gydymo įstaigose:
5.1.1. bendrosios praktikos gydytojo paslaugos (konsultavimas, gydymas, vizitai į namus ir kt.);
5.1.2. gydytojų specialistų konsultacijos ir gydymas. Siuntimai kreipiantis į gydytojus specialistus nėra būtini;
5.1.3. slaugytojų paslaugos ir procedūros, kurios atliekamos apdraustajam (sveikatos priežiūros įstaigose ir/ar namuose) – injekcijos, infuzijos, žaizdų perrišimai ir kitos paslaugos gydytojui paskyrus;
5.1.4. gydytojo paskirti diagnostiniai tyrimai, analizės – visi susirgimui nustatyti bei gydymui paskirti būtini laboratoriniai, funkciniai, rentgenologiniai, ultragarsiniai ir kiti instrumentiniai tyrimai. Taip pat kompensuojamos išlaidos už radiologinių vaizdų įrašymą į laikmenas (MRT, UG, KT, Ro) ir rentgenogramų spausdinimą (MRT, KT, Ro). Apdraustasis neprivalo tyrimų kompensavimo iš anksto raštu suderinti su Paslaugų teikėju;
5.1.5. dienos stacionaro ir dienos chirurgijos paslaugos, patvirtintos pagal LR Sveikatos apsaugos ministro naujausią įsakymą įskaitant visus vėlesnius jo pakeitimus ar papildymus bei naują redakciją. Operacijų skaičius nėra ribojamas. Kompensuojami dienos stacionaro metu gydytojo paskirti vaistiniai preparatai, medicinos pagalbos, ortopedijos techninės ir slaugos priemonės, medicinos prietaisai, vienkartiniai instrumentai; 
5.1.6. konsultacija ir diagnostiniai tyrimai sveikatos sutrikimo atveju, kurie yra susiję su pagrindinio susirgimo/nusiskundimo diferencine diagnostika,  apmokami iš ambulatorinio gydymo limito ir tais atvejais, kai nenustatomi pakitimai ar atmetamas susirgimas;
5.1.7. gydytojui paskyrus iš ambulatorinės dalies apmokami vizitai ir paskirti tyrimai dėl lėtinės ligos būklės sekimo ar po atliktų operacijų;
5.1.8. psichiatrinis, psichoterapinis gydymas, ne ilgesnis kaip 10 seansų ir atliekamas gydytojo psichoterapeuto – psichiatro, psichiatro, psichologo – psichoterapeuto. Gydytojo psichiatro siuntimas nėra būtinas;
5.1.9. nepiktybinių navikų, odos gerybinių, kraujagyslinių darinių, karpų, apgamų diagnostika ir gydymas (įskaitant gydymą lazeriu), jei tai ne estetinis – kosmetinis gydymas, darinys pakitęs ir pakitimas fiksuotas;
5.1.10. gydomosios lazerio procedūros;
5.1.11. pėdos kaulų, raiščių, sąnarių bei raumenų netrauminių patologijų diagnostika ir gydymas;
5.1.12. onkologinių ligų diagnostika ir terapinis, chirurginis, chemoterapinis ir/ar spindulinis onkologinių ligų gydymas;
5.1.13. tuberkuliozės bei endokrininių ligų (visų ligų) diagnostika ir gydymas;
5.1.14. epilepsijos diagnostika ir gydymas.
5.1.15. kapiliarų ligų ir venų varikozės diagnostika ir gydymas, įskaitant lazeriu. 
5.1.16. taip pat paslaugos apmokamos pagal atitinkamas standartines Paslaugų teikėjo Taisykles, galiojusias Paslaugų teikėjo pasiūlymo pateikimo dieną.
5.2. Stacionarinės sveikatos priežiūros paslaugos. Stacionarinės sveikatos priežiūros paslaugos tai paslaugos suteiktos dėl ūmių, lėtinių ligų ir/ar jų paūmėjimų. Kompensuojamos paslaugos valstybinėse gydymo įstaigose:
5.2.1. priemokos už vaistinius preparatus, medicinos priemones, medicinos prietaisus (varžtai, lęšiukai);
5.2.2. komforto paslaugos, papildoma priežiūra.
5.3. Profilaktinio sveikatos patikrinimo paslaugos ir skiepai.  Profilaktiniu sveikatos patikrinimu laikomi:
5.3.1. apdraustojo pageidavimu atlikti tyrimai ar konsultacijos;
5.3.2. konsultacijos ir tyrimai privalomi pagal darbo pobūdį;
5.3.3. konsultacijos ir tyrimai pagal sveikatos priežiūros įstaigoje sudarytas sveikatos patikrinimų programas;
5.3.4. konsultacijos ir tyrimai, kurie paskirti siekiant nustatyti polinkį sirgti liga ar siekiant išvengti galimo susirgimo.
5.3.5. apdraustojo pageidavimu atlikti skiepai ir konsultacijos dėl vakcinavimo. 
5.3.6. taip pat paslaugos apmokamos pagal atitinkamas standartines Paslaugų teikėjo Taisykles, galiojusias Paslaugų teikėjo pasiūlymo pateikimo dieną.
5.4. Vaistai, medicinos pagalbos ir ortopedijos priemonės. Kompensuojami visi apdraustojo vaistinėje įsigyti vaistai ir medicinos pagalbos bei ortopedijos priemonės, kuriuos paskyrė gydytojas apdraustajam. Esant LR vyriausybės rekomendacijoms naudoti papildomas apsaugos priemones papildomai apmokamos šios prekės (įsigytos vaistinėse ir skirtos tik individualiam naudojimui): medicininės kaukės, respiratoriai, dezinfekcinės priemonės, vienkartinės pirštinės.
5.5. Odontologijos paslaugos.
5.5.1. burnos ertmės higiena ir dantų gydymas: gydytojo higienisto konsultacijos, apnašų nuvalymas, konkrementų pašalinimas, fluoro aplikacijos, kariozinių danties pažeidimų ir/ar jų komplikacijų gydymas, nuskausminimas, dantų rovimas, diagnozės patikslinimui reikalingos radiogramos, ortodontinis, endodontinis, periodontinis ir chirurginis danties ligų gydymas;
5.5.2. dantų protezavimas: gydytojo konsultacijos dėl protezavimo, implantavimo ir ortodontinio gydymo, dantų protezų gamyba, restauravimas ir taisymas.
5.6. Reabilitacijos paslaugos be gydytojo siuntimo.
5.6.1. apmokama už fizioterapijos procedūras, kineziterapijos paslaugas ir kineziterapijos procedūras, elektroimpulso terapijos procedūras, ergoterapiją, purvo ir vandens procedūras, baseiną, gydomuosius masažus, haloterapiją, manualinę terapiją. Taip pat apmokamos paslaugos pagal atitinkamas standartines Paslaugų teikėjo Taisykles, galiojusias Paslaugų teikėjo pasiūlymo pateikimo dieną. 
5.6.2. šioms paslaugoms nebūtinas gydytojo paskyrimas (siuntimas).
5.6.3. išlaidos už šias paslaugas yra kompensuojamos tik tuo atveju, jei jos suteiktos asmens sveikatos priežiūros įstaigos licenciją turinčioje įstaigoje.
5.7. Optika
5.7.1. Gydytojui nustačius susirgimą, kurio korekcijai būtini akiniai arba linzės, pagal gydytojo išrašytą receptą, apmokama:
5.7.1.1. gydytojo konsultacija regos būklei nustatyti, akinių parinkimo ir gamybos paslauga;
5.7.1.2. akinių rėmeliai, akinių lęšiai (apsauginiai, korekciniai);
5.7.1.3. kontaktiniai lęšiai (linzės);
5.7.2. Apmokama už gydytojo paskirtą regos korekcijos operaciją. 
5.7.3. Įsigyjamų prekių skaičius sutarties galiojimo laikotarpiu neribojamas.
5.7.4. Papildomai draudžiamos paslaugos, numatytos standartinėse Paslaugų teikėjo taisyklėse.
5.8. Kritinių ligų draudimas. 
5.8.1. draudžiamuoju įvykiu laikoma draudimo apsaugos galiojimo laikotarpiu Apdraustajam diagnozuota kritinė liga;
5.8.2. draudimo apsauga įsigalioja nuo pirmos draudimo sutarties įsigaliojimo dienos; 
5.8.3. susirgus kritine liga, išgyvenimo laikotarpis netaikomas;
5.8.4. dėl kritinės ligos apdraustajam tapus neveiksniu ar mirus, išmoka būtų mokama apdraustojo globėjui ar teisėtiems paveldėtojams pagal Lietuvos Respublikos Civilinį kodeksą. 
5.8.5. esant kritinei ligai - išmokama vienkartinė išmoka Apdraustajam. Išmoka mokama vieną kartą, neatsižvelgiant į kritinių ligų ir jų pasikartojimų skaičių per draudimo sutarties laikotarpį. 
5.8.6. kritinių ligų sąrašas ir ligos pripažinimo draudžiamuoju įvykiu aprašymas nurodytas Taisyklėse (priedas Nr.1).
5.9. Papildomai draudžiamos paslaugos, numatytos standartinėse Paslaugų teikėjo Taisyklėse.

6. NEDRAUDŽIAMIEJI ĮVYKIAI IR NEAPMOKAMOS IŠLAIDOS
6.1. Sveikatos sutrikimai, kurie buvo sukelti Apdraustajam tyčia ar dėl didelio neatsargumo susižalojus ar bandant nusižudyti. Dideliu neatsargumu laikytinas paprastų, visiems suprantamų elgesio taisyklių nesilaikymas arba asmeniui neabejotinai žinomų saugaus elgesio reikalavimų ignoravimas ir/ar nesilaikymas.
6.2. Sveikatos sutrikimai, kurie atsirado Apdraustajam vykdant nusikalstamą veiką arba rengiantis ją įvykdyti ar dėl kito priešingo teisei veikimo. Nusikalstamos veikos požymius arba rengimąsi ją vykdyti arba kitą priešingą teisei veiksmus veikimą ar neveikimą įrodo ir Paslaugų teikėjas gali remtis priimdamas sprendimą dėl įvykio pripažinimo nedraudžiamuoju: ikiteisminio tyrimo institucijų, organų, įgaliotų nagrinėti  administracinių teisės pažeidimų bylas, išvados, procesiniai sprendimai ir/arba teismų nuosprendžiai, sprendimai, nutarimai ir nutartys.
6.3. Sveikatos sutrikimai, kurie atsirado Apdraustajam aktyviai dalyvaujant karo veiksmuose, karinio pobūdžio operacijose, masiniuose ir pilietiniuose neramumuose, sukilimuose, streikuose.
6.4. Sveikatos sutrikimai, atsiradę Apdraustajam nuo alkoholio, narkotinių ar apsvaigimo tikslu naudotų toksinių medžiagų ar vaistų, kurie nebuvo paskirti gydytojo, poveikio.
6.5. Sveikatos sutrikimai dėl stichinių nelaimių poveikio;
6.6. Nėštumo priežiūra, gimdymas ir gimdymo ir pogimdyminė priežiūra, sveikatos sutrikimai sąlygoti nėštumo ar gimdymo.
6.7. Įgimti susirgimai, anomalijos bei jų komplikacijų chirurginis gydymas.
6.8. Sergančių priklausomybės nuo psichoaktyvių medžiagų (narkotikų, alkoholio, psichotropinių medžiagų) ligomis gydymas.
6.9. Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerijos nelicencijuota veikla, neaprobuoti gydymo būdai ir paslaugos.
6.10. Lytiniu keliu plintančių ligų (AIDS, sifilio, gonorėjos, trichomonozės, chlamidijozės, žmogaus papilomos viruso, herpes genitalis), AIDS bei ŽIV (nešiojimo atveju) diagnostika ir gydymas.
6.11. Nevaisingumo bei potencijos sutrikimų diagnostika ir gydymas.
6.12. Nėštumo nutraukimas nesant medicininių indikacijų ir gimdymas ne medicinos įstaigoje.
6.13. Kosmetinės - plastinės operacijos, kosmetologinės procedūros.
6.14. Organų persodinimo operacijos; kaulų čiulpų transplantacijos, hemodializės procedūros. Autologinių ląstelių injekcijos, hialurono rūgšties injekcijos, kamieninių ląstelių terapija, imunoterapija. 
6.15. Palaikomasis gydymas ir slauga slaugos specializuotuose stacionaruose.
6.16. Terapinis ir chirurginis nutukimo gydymas.
6.17. Maisto netoleravimo testai. 
6.18. Sąnarių endoprotezavimo operacijos bei išlaidos už endoprotezus. 
6.19. Jei Apdraustasis viršijo šioje sutartyje numatytus draudimo sumų limitus sveikatos priežiūros paslaugai. Tokiu atveju apmokama tik ta išlaidų dalis, kuri neviršija draudimo sutartyje numatytos draudimo sumos. 
6.20. Įsigijimas: anabolinių steroidų, svorį mažinančių, potenciją didinančių, kontraceptinių priemonių, įvairioms priklausomybėms gydyti skirtų vaistų, maisto papildų, higienos ir kosmetinių priemonių, Lietuvoje bei Europos Sąjungos šalyse neregistruotų valstybinės vaistų kontrolės tarnybos vaistų; medicinos prekių, medicinos priemonių, pirmos pagalbos priemonių, diagnostikos ir terapijos prietaisų, diagnostinių biocheminių rinkinių.
6.21. Įsigijimas: akinių nuo saulės be dioptrijų, akinių stiklų priežiūros priemonių.
6.22. Įvykiai, kurių datos ir aplinkybių negalima nustatyti atlikus įvykio tyrimą.
6.23. Jei draudimo apsauga naudojasi ne Apdraustasis.
6.24. Konsultacijos šeimos planavimo, kontracepcijos klausimais; kontracepcijos priemonių įdėjimą, išėmimą, diagnostinius tyrimus prieš paskiriant kontracepcijos priemones bei tyrimus siekiant išvengti komplikacijų dėl šių priemonių vartojimo. 
6.25. Paslaugos suteiktos draudimo apsaugos negaliojimo (sustabdymo) metu.
6.26. Nedraudžiamųjų įvykių sąrašas, nurodytas Sutartyje, yra baigtinis.

7. UŽSAKOVŲ, APDRAUSTOJO IR PASLAUGŲ TEIKĖJO TEISĖS IR PAREIGOS ŽALOS ATVEJU
7.1. Atsitikus draudžiamajam įvykiui, kai Apdraustasis už suteiktas sveikatos paslaugas atsiskaito (apmoka) pats sveikatos priežiūros įstaigai, Paslaugų teikėjas išlaidas privalo atlyginti per įmanomai trumpą laiką, bet ne ilgiau kaip per 30 (trisdešimt) kalendorių dienų nuo visų reikalaujamų dokumentų gavimo dienos. Visos paslaugos turi būti įsigytos ir suteiktos draudimo sutarties laikotarpiu. 
7.2. Apdraustasis pateikia šiuos dokumentus:
7.2.1.	finansinį dokumentą, liudijantį apie paslaugų apmokėjimą: PVM sąskaitą – faktūrą su kasos kvitu arba kasos pajamų orderiu, arba pinigų priėmimo kvitą, arba mokėjimo pavedimą, jei buvo mokama elektroniniu būdu. Kreipiantis dėl Ambulatorinio gydymo ar Stacionarinio gydymo valstybinėje ligoninėje paslaugų reikalinga Gydytojo konsultacijos išrašo kopija, kuriame nurodoma paciento duomenys, kreipimosi į asmens sveikatos priežiūros įstaigą data, informacija apie sveikatos sutrikimą, aiškiai suformuluota diagnozė, paskirti tyrimai, taikytas gydymas;
7.2.2.	prašymą kompensuoti patirtas išlaidas (jei dokumentai teikiami elektroniniu būdu, pasirašytos /skanuotos prašymo formos pildyti nereikia);
7.2.3.	jei paslaugos buvo teikiamos asmens, veikiančio pagal verslo liudijimą, tai pateikiamas asmens verslo liudijimo numeris;
7.3.	Atsitikus draudžiamajam įvykiui, kai Apdraustasis už suteiktas sveikatos paslaugas atsiskaito draudimo kortele sveikatos priežiūros įstaigai – partneriui, reikalingą susimokėti išskaitą apmoka savo lėšomis. 
7.4.	Draudimo išmoka nemokama, jei įvykis nedraudžiamasis. 
7.5.	Paslaugų teikėjas turi teisę mažinti ar nemokėti draudimo išmokos, jei pagal pateiktus dokumentus negalima nustatyti draudžiamojo įvykio datos bei aplinkybių ar Apdraustasis nepagrįstai trukdo Paslaugų teikėjui susipažinti su Apdraustojo medicinine ar kita su įvykiu susijusia dokumentacija. 
7.6.	Paslaugų teikėjas privalo suteikti galimybę Apdraustajam pasitikrinti draudimo sumų likučius elektroninėje erdvėje „on-line“ režimu arba elektroniniu paštu, arba telefonu pagal Apdraustojo savanoriško sveikatos draudimo kortelės numerį. 
7.7.	Šalys atsako už teikiamų asmens duomenų patikimumą (teisingumą) ir apsaugą tol, kol minėti duomenys pasieks bendrovę ar Paslaugų teikėją.
7.8.	Apdraustųjų duomenys perduodami elektroniniais duomenų perdavimo kanalais. Vadovaujantis užsakovas įsipareigoja surinkti ir pateikti Paslaugų teikėjui apdraustųjų sutikimus dėl asmens duomenų naudojimo Sveikatos draudimo sutarties tikslais. Paslaugų teikėjas įsipareigoja iš Vadovaujančio užsakovo gautus Apdraustųjų sutikimus ir Apdraustųjų asmenų asmens duomenis tvarkyti Lietuvos Respublikos teisės aktų nustatyta tvarka.
7.9.	Tretiesiems asmenims asmens duomenis draudžiama atskleisti ir/arba negali būti suteikta kitokia galimybė bet kokia forma su jais susipažinti, jei kitaip nenustato Lietuvos Respublikos įstatymai.

8. DRAUDIMO IŠMOKOS MOKĖJIMO TVARKA BEI TERMINAI
8.1. Paslaugų teikėjas moka draudimo išmoką, konstatavus draudžiamojo įvykio faktą, ne vėliau kaip per 30 (trisdešimt) kalendorinių dienų skaičiuojant nuo tos dienos, kai gaunama visa būtina informacija, nurodyta Sutarties 7.1, 7.2 punkte, reikalinga nustatant draudžiamojo įvykio faktą, aplinkybes.
8.2. Jei praėjus Sutarties 8.1. punkte nustatytam terminui draudimo išmoka neišmokėta ar nepradėta mokėti, Paslaugų teikėjas per 5 (penkias) darbo dienas privalo raštu informuoti Apdraustąjį ir motyvuoti draudimo išmokos nemokėjimo priežastis. 
8.3. Draudimo išmoka mokama Apdraustajam į jo nurodytą sąskaitą. 

9. UŽSAKOVŲ IR PASLAUGŲ TEIKĖJO TEISĖS IR PAREIGOS SUTARTIES GALIOJIMO METU
9.1. Paslaugų teikėjas ne vėliau kaip per 7 (septynias) darbo dienas nuo Sutarties sudarymo turi pateikti savo sveikatos priežiūros įstaigų ir/ar vaistinių (partnerių) sąrašą, su kuriomis yra sudaręs tarpusavio atsiskaitymo sutartis ir kuriose Apdraustasis gali atsiskaityti turėdamas sveikatos draudimo kortelę. Draudimo sutarčiai turi galioti pilnas Paslaugų teikėjo gydymo įstaigų - partnerių sąrašas.
9.2. Apdraustieji turi teisę laisvai pasirinkti gydymo įstaigas, vaistines, optikas ir kt., t. y. apdraustasis turi teisę kreiptis tiek į Paslaugų teikėjo pripažįstamą sveikatos priežiūros įstaigą ir/ar vaistinę, tiek ir į kitą sveikatos priežiūros įstaigą, kuri turi licenciją tokiai sveikatos priežiūros paslaugų veiklai, tačiau šios Sutarties apimtyje nėra laikoma Paslaugų teikėjo pripažįstama sveikatos priežiūros įstaiga ir/ar vaistine (partneriu).
9.3. Vadovaujančio užsakovo rašytiniu pageidavimu, po Sutarties sudarymo gali būti įtraukiami nauji Apdraustieji.
9.4. Draudimo įmoka už naujai įtrauktus Apdraustuosius apskaičiuojama kas ketvirtį.
9.5 Įtraukimo draudimo įmokos ir limitų perskaičiavimo tvarka pateikta Sutarties priede Nr. 5.
9.6. Naujai įtraukiamų į Sutartį darbuotojų sąrašai Paslaugų teikėjui pateikiami iki einamojo mėnesio 20 dienos. Draudimo apsauga naujai įtrauktiems darbuotojams (Apdraustiesiems) įsigalioja nuo kito mėnesio 1 (pirmos) dienos.
9.7. Apdraustojo įtraukimo į apdraustųjų sąrašą atveju Paslaugų teikėjas ne vėliau kaip iki einamojo mėnesio paskutinės darbo dienos privalo kiekvienam Apdraustajam išduoti savanoriško sveikatos draudimo kortelę. Apdraustiesiems pametus ar sugadinus draudžiamųjų įvykių kortelę, Paslaugų teikėjas per 5 (penkias) darbo dienas nuo prašymo pateikimo dienos, turi išduoti naują be jokio papildomo mokesčio. 
9.8. Nutrūkus Apdraustojo ir Užsakovų darbo santykiams, ar kitaip netekus teisės būti apdraustam, nepriklausomai nuo draudimo apsaugos nutrūkimo  datos, faktiškai sumokėta draudimo įmoka arba jos dalis nėra grąžinama, o įmoka už likusius laikotarpius nemokama. Išmokėtos Apdraustajam sumos neturi jokios įtakos mokėtinos bei grąžintinos įmokos skaičiavimui.
9.9. Atleistų darbuotojų sąrašas Paslaugų teikėjui siunčiamas pirmą sekančio mėnesio darbo savaitę, draudimo apsauga nutraukiama nuo pirmos mėnesio kalendorinės dienos.
9.10. Jeigu Apdraustajam nutraukiama draudimo apsauga, Vadovaujantis užsakovas įsipareigoja informuoti apie tai Apdraustąjį, paimti iš Apdraustojo sveikatos draudimo kortelę ir sunaikinti ją.
9.11. Sutarties vykdymo metu nesant galimybei pateikti vienos bendros pageidaujamos draudimo sumos ambulatoriniam ir stacionariniam gydymui, Paslaugų teikėjas gali pateikti atskiras draudimo sumas ambulatoriniam ir stacionariniam gydymui, atsižvelgdamas į nurodomas sąlygas.
9.12. Sutarties vykdymo metu nesant galimybei dienos stacionaro ir/ar dienos chirurgijos paslaugų apmokėti iš bendro draudimo sumos limito skirto ambulatorinės priežiūros paslaugoms, Paslaugų teikėjas gali siūlyti tokias paslaugas apmokėti iš draudimo sumos limito, skirto stacionarinės priežiūros paslaugoms.
9.13. Paslaugų teikėjas įsipareigoja:
9.13.1. Vadovaujančiam užsakovui pareikalavus, be papildomo mokesčio išduoti draudimo liudijimo (poliso) dublikatą ar kitus dokumentus, patvirtinančius Sutarties sudarymą, nuorašus;
9.13.2. Vadovaujančiam užsakovui paprašius, bet ne rečiau nei kas ketvirtį, teikti nuostolingumo ataskaitas Užsakovus (įskaitant Vadovaujantį užsakovą) nuostolingumo ataskaitas pagal draudimo paslaugas. Nuostolingumas turi būti teikiamas sumine išraiška. 
10. PASLAUGŲ UŽSAKYMAS

10.1. Paslaugų užsakymus Paslaugų teikėjui teiks Vadovaujantis užsakovas.


11. PASLAUGŲ KOKYBĖ IR GARANTIJA
	
11.1. Paslaugos turi būti suteiktos kokybiškai pagal Sutartyje ir jos prieduose nustatytus reikalavimus. Nustačius, kad Paslaugos yra nekokybiškos Paslaugų teikėjas privalo ištaisyti Paslaugų trūkumus per 15 (penkiolika) kalendorinių dienų nuo Vadovaujančio užsakovo pranešimo apie nekokybiškas Paslaugas išsiuntimo Paslaugų teikėjui momento.
11.2. Paslaugų trūkumų nustatymo bei šalinimo tvarka numatyta Sutarties Bendrosiose sąlygose. 

12. ŠALIŲ ATSAKOMYBĖ

12.1. Jeigu Paslaugų teikėjas vėluoja suteikti Paslaugas, ar ištaisyti jų trūkumus, Vadovaujantis užsakovas nuo kitos dienos Paslaugų teikėjui skaičiuoja 0,1 (vienos dešimtosios) procento dydžio delspinigius už kiekvieną uždelstą kalendorinę dieną nuo laiku nesuteiktų Paslaugų kainos, bendrą maksimalią delspinigių skaičiavimo ribą nustatant 20 (dvidešimt) procentų nuo Sutarties kainos.
12.2. Jei Vadovaujantis užsakovas uždelsia atsiskaityti už tinkamai Paslaugų teikėjo suteiktas ir perduotas kokybiškas Paslaugas per Sutartyje nurodytą terminą, Paslaugų teikėjas nuo kitos dienos skaičiuoja Vadovaujančiam užsakovui 0,1 (vienos dešimtosios) procento dydžio delspinigius nuo neapmokėtos sumos, bendrą maksimalią delspinigių skaičiavimo ribą nustatant 20 (dvidešimt) procentų nuo Sutarties kainos.
12.3. Jei Paslaugų teikėjas, vykdydamas Sutartį, nesilaiko galiojančių teisės aktų reikalavimų ir dėl to kompetentingos įgaliotos valstybinės institucijos pritaiko baudas ar kitas sankcijas Užsakovams ar kuriam iš jų, taip pat, jeigu dėl bet kokių aplinkybių, susijusių su Paslaugų teikėju ar jo teikiamomis Paslaugomis, Užsakovams ar kuriam iš jų yra taikomos bet kokios prekybinės, ekonominės ar finansinės sankcijos, embargai ar kitos ribojančios priemonės, kurias nustato, taiko ar administruoja Jungtinių Tautų Saugumo Taryba, Europos Sąjunga ar jos institucijos, Jungtinių Amerikos Valstijų vyriausybė, įskaitant JAV iždo departamento Užsienio lėšų kontrolės biurą (OFAC) ir/ar šių subjektų institucijos (toliau – Sankcijos), Paslaugų teikėjas įsipareigoja apsaugoti Užsakovus bei trečiuosius asmenis nuo bet kokių neigiamų pasekmių atsakyti prieš Užsakovus ar kurį iš jų bei trečiuosius asmenis dėl bet kokių neigiamų pasekmių, kurias Užsakovai ar kuris iš jų ar tretiesiems asmenims gali sukelti Užsakovams ar kuriam iš jų taikomos Sankcijos, ir atlyginti Užsakovams ar kuriam iš jų bei tretiesiems asmenims visus jų dėl to patirtus tiesioginius nuostolius ar žalą bei papildomas išlaidas (įskaitant, bet neapsiribojant, dėl Užsakovų ar kurio iš jų dalykinės reputacijos sumenkimo, veiklos suvaržymų, verslo sandorių bei klientų praradimo ar kitų neigiamų pasekmių, susijusių su Užsakovų ar kurių iš jo ar jo darbuotojų veiklos apribojimais).
Paslaugų teikėjas privalo nedelsiant, bet ne vėliau nei per 1 (vieną) darbo dieną, informuoti Užsakovus, jei yra pritaikytos Sankcijos ar jam yra žinoma informacija apie inicijuotas arba ketinamas inicijuoti procedūras dėl Sankcijų jam ir / ar Užsakovams ar kuriam iš jų taikymo. Paslaugų teikėjas, pažeidęs  reikalavimą laiku informuoti Užsakovus raštu apie šiame Sutarties punkte nurodytas aplinkybes, Vadovaujančiam užsakovui pareikalavus, sumoka 10 % pradinės Sutarties vertės dydžio baudą.

	
13. SUTARTIES ĮVYKDYMO UŽTIKRINIMAS
13.1. Sutarties įvykdymas užtikrinamas vienu iš Sutarties Bendrosiose sąlygose nurodytų prievolių įvykdymo užtikrinimo būdų – pirmo pareikalavimo, Užsakovų naudai išduota banko garantija / draudimo bendrovės laidavimas 3 (trys) procentai nuo pradinės Sutarties vertės, nurodytos Sutarties 4.2 punkte, kurį Paslaugų teikėjas pateikia Vadovaujančiam užsakovui ne vėliau kaip per 10 (dešimt) kalendorinių dienų po Sutarties pasirašymo. Mokėjimo pavedimą įrodantis dokumentas banko garantijos originalas ar draudimo bendrovės laidavimo originalas turi būti pateiktas Vadovaujančiam užsakovui / Vadovaujančio užsakovo atstovui el. paštu: zivile.navaite@litrail.lt arba buveinės adresu, ne vėliau kaip per 10 (dešimt) kalendorinių dienų nuo Sutarties pasirašymo.
13.2. Mokėjimo pavedimą įrodantis dokumentas, banko garantija ar draudimo bendrovės laidavimo raštas turi būti pateiktas Vadovaujančiam užsakovui  elektroniniu būdu, išskyrus Sutarties Bendrųjų sąlygų 6.4  punkte nustatytą atvejį, ne vėliau kaip per 10 (dešimt) kalendorinių dienų nuo Sutarties pasirašymo. 

14. SUTARTIES IR DRAUDIMO APSAUGOS GALIOJIMAS
14.1. Sutartis laikoma sudaryta ir įsigalioja ją pasirašius įgaliotiems Vadovaujančio užsakovo ir Paslaugų teikėjo atstovams, Paslaugų teikėjui pristačius tinkamą Sutarties įvykdymo užtikrinimą įrodantį dokumentą.
14.2. Sutartis galioja 18 mėnesių bei iki visiško prievolių įvykdymo.
14.3. Draudimo apsauga (polisas) įsigalioja ne anksčiau kaip nuo 2021 m. sausio 1 d. 00:00 val. ir galioja 12 (dvylika) mėnesių.
14.4. Draudimo apsauga patvirtinama išduodant draudimo liudijimą (polisą), kuris turi būti pateiktas Vadovaujančiam užsakovui ne vėliau kaip iki draudimo apsaugos įsigaliojimo datos (kuri bus nurodyta 14.2 punkte).
14.5. Draudimo apsauga galioja visą parą, Lietuvos Respublikos teritorijoje. 

15. KITOS NUOSTATOS
15.1. Sutartį sudaro Sutarties Specialiosios sąlygos, jų priedai ir Sutarties Bendrosios sąlygos. Laikoma, kad Sutartį sudarantys dokumentai vienas kitą paaiškina. Jeigu Sutarties Specialiųjų sąlygų ir / ar jų priedų nuostatos neatitinka Sutarties Bendrųjų sąlygų nuostatų, pirmenybė yra teikiama Sutarties Specialiųjų sąlygų bei jų priedų nuostatoms. Esant tarpusavio neatitikimams tarp Sutarties Specialiųjų sąlygų ir jos priedų, prioritetas teikiamas šiam Šalių pasirašytam Sutarties tekstui, po to pirkimo, kurio pagrindu buvo sudaryta Sutartis, dokumentams, po to – Paslaugų teikėjo pasiūlymui.
15.2. Paslaugų teikėjas patvirtina, kad jis neprieštarauja Užsakovų ar kurio iš jų  reorganizavimui, atskyrimui, pertvarkymui ar įmonės perdavimui (įskaitant, bet neapsiribojant, turto arba įmonės įnešimui į trečiųjų asmenų įstatinį kapitalą ir pan.) ir, jei jis būtų vykdomas, nereikalaus jokio papildomo prievolių įvykdymo užtikrinimo. Tokiems atvejams vykdyti nebus reikalingi jokie papildomi Paslaugų teikėjo sutikimai ar leidimai. Jeigu dėl bet kokių imperatyvių teisės aktų reikalavimų tokius sutikimus ar leidimus reikėtų gauti, Paslaugų teikėjas juos įsipareigoja išduoti nedelsiant, bet ne vėliau nei per Užsakovų ar kurio iš jų prašyme nurodytą terminą.
Tais atvejais, kai Užsakovų ar kurio iš jų reorganizavimo, atskyrimo, pertvarkymo ar įmonės perdavimo (įskaitant, bet neapsiribojant, turto arba įmonės įnešimo į trečiųjų asmenų įstatinį kapitalą ir pan.) atveju bus numatyta, jog šioje Sutartyje nustatytos Paslaugos  yra reikalingi(-os) tiek Užsakovams, tiek ir / ar pagal šią Sutartį teises ir pareigas ar jų dalį įgijusiam ūkio subjektui, šioje Sutartyje numatytus įsipareigojimus Paslaugų teikėjas vykdys pagal poreikį tiek Užsakovų, tiek pagal šią Sutartį teises ir pareigas ar jų dalį įgijusio ūkio subjekto atžvilgiu.
Jeigu Sutarties dalykas yra padalinamas (arba prijungiamas prie kitos analogiškos sutarties, kuri sudaryta to paties pirkimo pagrindu, dalyko), Sutarties kaina, Sutarties dalyko kiekis / apimtis, Sutarties įvykdymo užtikrinimo (jei tokio reikalauta) suma ir kitos Sutarties sąlygos yra padalinamos (arba sujungiamos) pagal reorganizavimo, atskyrimo, pertvarkymo ar įmonės perdavimo sąlygas (jei taikomos) arba proporcingai pagal naujų Sutarties šalių prisiimamų įsipareigojimų dalį.
Užsakovų ar kurio iš jų  reorganizavimo, atskyrimo, pertvarkymo ar įmonės perdavimo (įskaitant, bet neapsiribojant, turto arba įmonės įnešimo į trečiųjų asmenų įstatinį kapitalą ir pan.) atveju, Sutartis vykdoma pagal Užsakovų ar kurio iš jų ir (ar) pagal šią Sutartį teises ir pareigas ar jų dalį įgijusio ūkio subjekto statusui (viešuosius) pirkimus reglamentuojančių teisės aktų reikalavimų prasme) taikytiną teisę.
15.3. Šalys susitaria papildyti Sutarties Bendrąsias sąlygas nurodytais punktais, tačiau kitų punktų numeracijos nekeisti: 3.1.13 – 3.1.16 p., 3.4 – 3.16 p., 4.1.6 – 4.1.8 p.
15.4. Paslaugų teikėjas  nėra laikomas asocijuotu su Užsakovais ar kuriuo iš jų pagal galiojančius Lietuvos Respublikos teisės aktus (Pridėtinės vertės mokesčio įstatymą, Pelno mokesčio įstatymą, Gyventojų pajamų mokesčio įstatymą).
15.5. Paslaugų teikėjas yra registruotas PVM mokėtoju Lietuvos Respublikoje. 
15.6. Sutartis laikoma neteisėta ir negaliojančia, jei paaiškėjo, kad, vadovaujantis Lietuvos Respublikos nacionaliniam saugumui užtikrinti svarbių objektų apsaugos įstatymo nuostatomis, Sutartis neatitinka nacionalinio saugumo interesų. Tokios Sutarties negaliojimo momentas nustatomas vadovaujantis minėtu įstatymu.
15.7. Sutartis sudaryta lietuvių kalba 2 (dviem) egzemplioriais, turinčiais vienodą teisinę galią, po vieną Vadovaujančiam užsakovui ir Paslaugų teikėjui.
15.8. Sutarties Bendrosiose sąlygose nurodytos alternatyvios nuostatos (su prierašu „jei taikoma“, „jei tokių būtų“, „jei tokių yra“ ar pan.) taikomos tik tokiu atveju, jeigu jos konkrečiai aprašomos Sutarties Specialiosiose sąlygose.
15.9. Sutarties Specialiųjų sąlygų priedai:
15.9.1. Priedas Nr. 1 – Paslaugų teikėjo pasiūlymas Pirkimui (prie Sutarties atskirai nepridedamas, o originalas saugomas CVPIS);
15.9.2. Priedas Nr. 2 – Sutarties įvykdymo užtikrinimas, pridedamas po Sutarties pasirašymo (originalas saugomas CVPIS);
15.9.3. Priedas Nr. 3 – Sveikatos draudimo taisyklės;
[bookmark: _Toc438559501][bookmark: _Toc438559828]15.9.4. Priedas Nr. 4 - Draudimo įmokų mokėjimo grafikas;
15.9.5. Priedas Nr. 5 - Draudimo įmokos ir limitų įtraukimo atveju apskaičiavimo tvarka;
15.9.6. Priedas Nr. 6 - Draudimo liudijimai (polisai);
15.9.7. Priedas Nr. 7 – Sutarties Bendrosios sąlygos.

16. ŠALIŲ ADRESAI IR REKVIZITAI

	Vadovaujantis užsakovas
AB „Lietuvos geležinkeliai“

	Paslaugų teikėjas
AB „Lietuvos draudimas“

	Įmonės kodas 110053842
PVM kodas LT 100538411
 Kontaktinis adresas: 
 Mindaugo g. 12, Vilnius
Bankas „Swedbank", AB
Banko kodas 73000
A. s. LT88 7300 0100 0242 3666
Tel. (8 5) 269 2038
El. p. info@litrail.lt
	Įmonės kodas 110051834
PVM kodas LT100518314
Kontaktinis adresas:
J. Basanavičiaus g. 12, Vilnius
Bankas „Swedbank", AB
Banko kodas 73000
A. s. 
Tel.
El. p. 
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                                                                                                             priedas Nr. 4

Draudimo įmokų mokėjimo grafikas
	Mokėjimas
	Apsaugos galiojimo pradžia
	Sąskaitos išrašymas
	Sumokėti iki

	
	01
	02
	03
	04
	05
	06
	07
	08
	09
	10
	11
	12
	
	

	I
	0,25
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	2020-01-05
	2020-02-20

	II
	0,25
	0,25
	0,25
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	2020-04-05
	2020-05-20

	III
	0,25
	0,25
	0,25
	0,25
	0,25
	0,25
	
	
	
	
	
	
	2020-07-05
	2020-08-20

	IV
	0,25
	0,25
	0,25
	0,25
	0,25
	0,25
	0,25
	0,25
	0,25
	
	
	
	2020-10-05
	2020-11-20

	V
	
	0,25
	0,25
	0,25
	0,25
	0,25
	0,25
	0,25
	0,25
	0,25
	0,25
	0,25
	2021-01-05
	2021-02-20

	Bendra įmoka
	1
	1
	1
	0,75
	0,75
	0,75
	0,5
	0,5
	0,5
	0,25
	0,25
	0,25
	 





                                                                                                             priedas Nr. 5

Draudimo įmokos ir limitų įtraukimo atveju apskaičiavimo tvarka įtraukiant Apdraustuosius į draudimo sutartį ne nuo draudimo apsaugos įsigaliojimo pradžios
	Paslauga
	Metinės draudimo sumos
	Naujai įtraukiami darbuotojai

	
	
	I - III
	IV - VI
	VII - IX
	X - XII

	
	I var.
	II var.
	III var.
	I ketv.
	II ketv.
	III ketv.
	IV ketv.

	Ambulatorinis gydymas.  Dienos chirurgija, dienos stacionaras.
Stacionarinis gydymas valstybinėse ligoninėse
	1500
	1500
	1500
	1500
	1125
	750
	375

	Kritinių ligų draudimas (vėžys, infarktas, insultas ir pan.)
	1000
	1000
	1000
	1000
	1000
	1000
	1000

	Vaistai
	50
	50
	50
	50
	40
	25
	15

	Profilaktinis sveikatos patikrinimas + skiepai
	50
	50
	50
	50
	40
	25
	15

	Odontologijos paslaugos
	100
	-
	-
	100
	75
	50
	25

	Reabilitacijos paslaugos be gydytojo siuntimo
	-
	100
	-
	
	
	
	

	Optika
	-
	-
	100
	
	
	
	

	VISO (be kritinių ligų)
	1700
	1700
	1700
	1700
	1280
	850
	430

	Bendros poliso sumos mažėjimo % (be kritinių ligų)
	
	
	-25%
	-50%
	-75%

	Draudimo įmokai taikomas koeficientas 
	1
	1
	1
	1
	0.75
	0.5
	0.25







