	
Projektas

PROJEKTO „PRIEMONIŲ, GERINANČIŲ AMBULATORINIŲ SVEIKATOS PRIEŽIŪROS PASLAUGŲ PRIEINAMUMĄ TUBERKULIOZE SERGANTIEMS ASMENIMS, ĮGYVENDINIMAS PANEVĖŽIO MIESTE“ JUNGTINĖS VEIKLOS (PARTNERYSTĖS) SUTARTIS

2018 m. vasario     d. Nr.
Panevėžys

Panevėžio miesto savivaldybės administracija (toliau – Pareiškėjas), įmonės kodas 288724610, buveinės adresas: Laisvės a. 20, LT-35200 Panevėžys, atstovaujama administracijos direktoriaus Rimanto Paužos, veikiančio pagal Panevėžio miesto savivaldybės tarybos 2018 m. _________ ___d. sprendimu Nr. _____ suteiktą įgaliojimą, ir 
VšĮ Panevėžio miesto poliklinika (toliau – Partneris), įmonės kodas  148194854, buveinės adresas: Nemuno g. 75, LT-37355 Panevėžys, atstovaujama direktorės Irenos Čeilitkienės, veikiančios pagal VšĮ Panevėžio miesto poliklinikos įstatus, patvirtintus Panevėžio miesto savivaldybės tarybos 2013 m. gruodžio 19 d. sprendimu Nr. 1-434,
(toliau kartu vadinamos Šalimis, o kiekviena atskirai  – Šalimi), atsižvelgdamos į tai, kad:
Panevėžio miesto savivaldybės taryba 2018 m. vasario __ d. priėmė sprendimą Nr. 1-___ „Dėl pritarimo teikti projektą „Priemonių, gerinančių ambulatorinių sveikatos priežiūros paslaugų prieinamumą tuberkulioze sergantiems asmenims, įgyvendinimas Panevėžio mieste“ (toliau – Projektas) Europos Sąjungos investicijoms gauti ir projekto dalinio finansavimo“;
[bookmark: _Hlk505153295]Panevėžio miesto 2018–2020 m. strateginiame veiklos plane, patvirtintame Panevėžio miesto savivaldybės tarybos 2018 m. vasario ___ d. sprendimu Nr. ______, numatyta priemonė „Priemonių, gerinančių ambulatorinių sveikatos priežiūros paslaugų prieinamumą tuberkulioze sergantiems asmenims, įgyvendinimas Panevėžio mieste“;
Panevėžio regiono 2014–2020 m. plėtros plane, patvirtintame Panevėžio regiono plėtros tarybos 2018 m. sausio 26 d. sprendimu Nr. 51/4S-1, numatyta 1.1.4.2 priemonė „Priemonių, gerinančių ambulatorinių sveikatos priežiūros paslaugų prieinamumą tuberkulioze sergantiems asmenims, įgyvendinimas“;
2014–2020 metų Europos Sąjungos fondų investicijų veiksmų programos 8 prioriteto „Socialinės įtraukties didinimas ir kova su skurdu“ įgyvendinimo priemonės Nr. 08.4.2-ESFA-R-615 „Priemonių, gerinančių ambulatorinių sveikatos priežiūros paslaugų prieinamumą tuberkulioze sergantiems asmenims, įgyvendinimas“ projektų finansavimo sąlygų apraše, patvirtintame Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2017 m. spalio 27 d. įsakymu Nr. V-1237, numatyta, kad:
1. galimas Pareiškėjas yra Savivaldybės administracija, o Partneris – Panevėžio miesto poliklinika;
2. didžiausia galima Projekto finansuojamoji dalis sudaro ne daugiau kaip 92,5 proc. visų tinkamų finansuoti Projekto išlaidų, o skiriamas finansavimas Panevėžio miestui sudaro 24085,88 eurų (20473,00 eurų ES lėšų + valstybės biudžeto lėšos būtų 1806,44 eurų); 
[bookmark: _GoBack]3. Pareiškėjas privalo prisidėti prie Projekto finansavimo ne mažiau kaip 7,5 procentų visų tinkamų finansuoti Projekto išlaidų. Padengti tinkamų finansuoti išlaidų dalį, kurios nepadengia Projektui skiriamo finansavimo lėšos, ir netinkamas finansuoti, tačiau Projektui įgyvendinti būtinas išlaidas;
bei vadovaudamosi Lietuvos Respublikos civiliniu kodeksu ir kitais galiojančiais teisės aktais ir teisingumo, protingumo ir sąžiningumo principais, sudarė šią jungtinės veiklos (partnerystės) sutartį (toliau – Sutartis).
SUTARTIES DALYKAS
1. Šia Sutartimi Šalys susitaria veikti kartu, rengdamos projektinį pasiūlymą (toliau – Pasiūlymas) dėl Panevėžio regiono Projekto įgyvendinimo ir paraišką Projekto finansavimui gauti pagal 2014–2020 m. ES fondų investicijų veiksmų programos 8 prioriteto „Socialinės įtraukties didinimas ir kova su skurdu“ įgyvendinimo priemonę Nr. 08.4.2-ESFA-R-615 „Priemonių, gerinančių ambulatorinių sveikatos priežiūros paslaugų prieinamumą tuberkulioze sergantiems asmenims, įgyvendinimas“ ir įgyvendindamos šį Projektą. Projekto tikslas – mažinti Lietuvos gyventojų sergamumą ir mirtingumą nuo tuberkuliozės, išvengti atsparių vaistams tuberkuliozės mikobakterijų atsiradimo ir plitimo.
2. Šalys susitaria, kad šioje Sutartyje numatytiems įsipareigojimams vykdyti naujas juridinis asmuo, registruotinas Lietuvos Respublikos įstatymų nustatyta tvarka, nebus sukuriamas.
3. Projektas bus vykdomas šioje Sutartyje, atskirais Šalių raštiškais susitarimais numatytomis sąlygomis ir pagal teisės aktų nustatytus reikalavimus.
4. Bet kurios Šalies veikla, nesusijusi su šios Sutarties 1 punkte apibrėžtais tikslais, nėra šios Sutarties dalykas ir nesukelia jokių pasekmių kitai Šaliai.

ŠALIŲ ĮNAŠAI IR IŠLAIDOS
5. Pareiškėjas įsipareigoja prisidėti prie Projekto finansavimo tinkamų finansuoti išlaidų suma, ne mažesne kaip 7,5 procentų visų tinkamų finansuoti Projekto išlaidų, įgyvendinant Projektą galinčių atsirasti netinkamų finansuoti, tačiau Projektui įgyvendinti būtinų išlaidų ir tinkamų išlaidų, kurių nepadengia Projekto finansavimas, suma. 
6. Kiekviena Sutarties Šalis padengia savo turėtas išlaidas, kaštus, mokesčius, patarėjų ir konsultantų atlyginimus, susijusius su šios Sutarties derinimu, pasirašymu ar tinkamu vykdymu.

BENDRŲ REIKALŲ TVARKYMAS
7. Bendrų Šalių reikalų pagal Sutartį tvarkymą, susijusį su Pasiūlymo dėl Projekto įgyvendinimo teikimu, Šalys paveda Pareiškėjui. Pareiškėjui įgaliojamas Šalių vardu pateikti Pasiūlymą dėl Projekto įgyvendinimo Panevėžio regiono plėtros tarybai ir atlikti kitus veiksmus, kurie priskirti savivaldybių vykdomosioms institucijoms Lietuvos Respublikos vidaus reikalų ministro 2014 m. gruodžio 22 d. įsakymu Nr. 1V-893 „Dėl Iš Europos Sąjungos struktūrinių fondų lėšų bendrai finansuojamų regionų projektų atrankos tvarkos aprašo patvirtinimo“.
8. Bendrų Šalių reikalų pagal Sutartį tvarkymą, susijusį su Projekto paraiškos teikimu finansavimui gauti ir Projekto įgyvendinimu, Šalys paveda Pareiškėjui. Pareiškėjas įgaliojamas Šalių vardu:
8.1. pateikti paraišką Projekto finansavimui gauti pagal 2014–2020 m. ES fondų investicijų veiksmų programos 8 prioriteto „Socialinės įtraukties didinimas ir kova su skurdu“ įgyvendinimo priemonę Nr. 08.4.2-ESFA-R-615 „Priemonių, gerinančių ambulatorinių sveikatos priežiūros paslaugų prieinamumą tuberkulioze sergantiems asmenims, įgyvendinimas“. Paraiškos pateikimo data nustatoma regioninių projektų sąraše, kuris skelbiamas ES struktūrinių fondų svetainėje (www.esinvesticijos.lt);
8.2. vykdyti teises ir pareigas, kurias bendrai Šalims nustato:
8.2.1. 2014–2020 metų ES fondų investicijų veiksmų programos 8 prioriteto „Socialinės įtraukties didinimas ir kova su skurdu“ įgyvendinimo priemonės Nr. 08.4.2-ESFA-R-615 „Priemonių, gerinančių ambulatorinių sveikatos priežiūros paslaugų prieinamumą tuberkulioze sergantiems asmenims, įgyvendinimas“ projektų finansavimo sąlygų aprašas, patvirtintas Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2017 m. spalio 27 d. įsakymu Nr. V-1237;
8.2.2. 2014–2020 metų Europos Sąjungos fondų investicijų veiksmų programa, patvirtinta 2014 m. rugsėjo 8 d. Europos Komisijos sprendimu, 8 prioriteto „Socialinės įtraukties didinimas ir kova su skurdu“ 8.1.3 konkretaus uždavinio „Pagerinti sveikatos priežiūros kokybę ir prieinamumą tikslinėms gyventojų grupėms bei sumažinti sveikatos netolygumus“ ir 8.4.2 konkretaus uždavinio „Sumažinti sveikatos netolygumus, gerinant sveikatos priežiūros kokybę ir prieinamumą tikslinėms gyventojų grupėms, ir skatinti sveiką senėjimą“ priemonių įgyvendinimo planą, patvirtintą Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2015 m. birželio 22 d. įsakymu Nr. V-783 „Dėl 2014–2020 metų Europos Sąjungos fondų investicijų veiksmų programos, patvirtintos 2014 m. rugsėjo 8 d. Europos Komisijos sprendimu, 8 prioriteto „Socialinės įtraukties didinimas ir kova su skurdu“ 8.1.3 konkretaus uždavinio „Pagerinti sveikatos priežiūros kokybę ir prieinamumą tikslinėms gyventojų grupėms bei sumažinti sveikatos netolygumus“ ir 8.4.2 konkretaus uždavinio „Sumažinti sveikatos netolygumus, gerinant sveikatos priežiūros kokybę ir prieinamumą tikslinėms gyventojų grupėms, ir skatinti sveiką senėjimą“ priemonių įgyvendinimo plano ir nacionalinių stebėsenos rodiklių skaičiavimo aprašo patvirtinimo“ (toliau – Priemonių įgyvendinimo planas);
8.2.3. Projektų administravimo ir finansavimo taisyklės, patvirtintos Lietuvos Respublikos finansų ministro 2014 m. spalio 8 d. įsakymu Nr. 1K-316 „Dėl Projektų administravimo ir finansavimo taisyklių patvirtinimo“ (toliau – Projektų taisyklės);
8.2.4. 2014–2020 metų Europos Sąjungos fondų investicijų Veiksmų programa, patvirtinta Europos Komisijos 2014 m. rugsėjo 8 d. sprendimu Nr. C(2014)6397;
8.2.5. Lietuvos sveikatos 2014–2025 metų strategija, patvirtinta Lietuvos Respublikos Seimo 2014 m. birželio 26 d. nutarimu Nr. XII-964 „Dėl Lietuvos sveikatos 2014–2025 metų strategijos patvirtinimo“;
8.2.6. 2014–2020 metų nacionalinės pažangos programos horizontaliojo prioriteto „Sveikata visiems“ tarpinstitucinis veiklos planas, patvirtintas Lietuvos Respublikos Vyriausybės 2014 m. kovo 26 d. nutarimu Nr. 293 „Dėl 2014–2020 metų nacionalinės pažangos programos horizontaliojo prioriteto „Sveikata visiems“ tarpinstitucinio veiklos plano patvirtinimo“;
8.2.7. 2014–2020 metų nacionalinės pažangos programos horizontaliojo prioriteto „Regioninė plėtra“ tarpinstitucinis veiklos planas, patvirtintas Lietuvos Respublikos Vyriausybės 2014 m. vasario 19 d. nutarimu Nr. 172 „Dėl 2014–2020 metų nacionalinės pažangos programos horizontaliojo prioriteto „Regioninė plėtra“ Tarpinstitucinio veiklos plano patvirtinimo“;
8.2.8. 2014–2020 metų Europos Sąjungos fondų investicijų veiksmų programos administravimo taisyklės, patvirtintos Lietuvos Respublikos Vyriausybės 2014 m. spalio 3 d. nutarimu Nr. 1090 „Dėl 2014–2020 metų Europos Sąjungos fondų investicijų veiksmų programos administravimo taisyklių patvirtinimo“ (toliau – Veiksmų programos administravimo taisyklės);
8.2.9. Atsakomybės ir funkcijų paskirstymo tarp institucijų, įgyvendinant 2014–2020 metų Europos Sąjungos fondų investicijų veiksmų programą, taisyklės, patvirtintos Lietuvos Respublikos Vyriausybės 2014 m. birželio 4 d. nutarimu Nr. 528 „Dėl atsakomybės ir funkcijų paskirstymo tarp institucijų, įgyvendinant 2014–2020 metų Europos Sąjungos fondų investicijų veiksmų programą“;
8.2.10. Rekomendacijos dėl projektų išlaidų atitikties Europos Sąjungos struktūrinių fondų reikalavimams, patvirtintos Žmogiškųjų išteklių plėtros veiksmų programos, Ekonomikos augimo veiksmų programos, Sanglaudos skatinimo veiksmų programos ir 2014–2020 metų Europos Sąjungos fondų investicijų veiksmų programos valdymo komitetų 2014 m. liepos 4 d. protokolu Nr. 34 
(su vėlesniais pakeitimais) ir paskelbtas ES struktūrinių fondų svetainėje www.esinvesticijos.lt 
(toliau – Rekomendacijos dėl projektų išlaidų atitikties ES struktūrinių fondų reikalavimams);
8.2.11. Iš Europos Sąjungos struktūrinių fondų lėšų bendrai finansuojamų regionų projektų atrankos tvarkos aprašas, patvirtintas Lietuvos Respublikos vidaus reikalų ministro 2014 m. gruodžio 22 d. įsakymu Nr. 1V-893 „Dėl Iš Europos Sąjungos struktūrinių fondų lėšų bendrai finansuojamų regionų projektų atrankos tvarkos aprašo patvirtinimo“ (toliau – Regionų projektų atrankos tvarkos aprašas);
8.2.12. Sveikatos netolygumų mažinimo Lietuvoje 2014–2023 metų veiksmų plano, patvirtinto Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2014 m. liepos 16 d. įsakymu Nr. V-815 „Dėl Sveikatos netolygumų mažinimo Lietuvoje 2014–2023 metų veiksmų plano patvirtinimo“, (toliau – Sveikatos netolygumų mažinimo veiksmų planas) 1 priedas „Tuberkuliozės profilaktikos, diagnostikos ir gydymo efektyvumo didinimo krypties aprašas“;
8.2.13. Atsparios tuberkuliozės kontrolės strategija, patvirtinta Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2004 m. balandžio 7 d. įsakymu Nr. V-202 „Dėl Atsparios tuberkuliozės kontrolės strategijos patvirtinimo“;
8.2.14. Tiesiogiai stebimo trumpo gydymo kurso paslaugų teikimo tvarkos aprašas, patvirtintas Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2016 m. vasario 12 d. įsakymu Nr. V-237 „Dėl Tiesiogiai stebimo trumpo gydymo kurso paslaugų teikimo tvarkos aprašo patvirtinimo“;
8.2.15. Pasaulio sveikatos organizacijos Globalios tuberkuliozės prevencijos ir kontrolės strategijos tikslai po 2015 metų, iškelti šalių narių Pasaulio sveikatos asamblėjoje 2014 m. gegužės 19–24 d.
PROJEKTO REZULTATAI
9. Tuberkulioze sergantys pacientai, kuriems buvo suteiktos socialinės paramos priemonės (maisto talonai) tuberkuliozės ambulatorinio gydymo metu – 56 asmenys.

ŠALIŲ ĮSIPAREIGOJIMAI
10. Vykdydamas šią Sutartį, Pareiškėjas įsipareigoja:
10.1. atlikti perkančiosios organizacijos funkcijas;
10.2. Panevėžio regiono plėtros tarybai pateikti Pasiūlymą;
10.3. reikiamu laiku paruošti Panevėžio miesto savivaldybės tarybos sprendimus ir kitus dokumentus, reikalingus teikiant Pasiūlymą, paraišką finansavimui gauti ir Projektui įgyvendinti;
10.4. parengti paraišką ir pateikti ją įgyvendinančiajai institucijai – Europos socialinio fondo agentūrai Projekto finansavimui gauti;
10.5. prisidėti prie Projekto finansavimo ir skirti iki 7,5 proc. nuo visų tinkamų finansuoti 
Projekto išlaidų iš savivaldybės biudžeto; 
10.6. Padengti tinkamų finansuoti išlaidų dalį, kurios nepadengia Projektui skiriamo finansavimo lėšos, ir netinkamas finansuoti, tačiau Projektui įgyvendinti būtinas išlaidas;
10.7. apmokėti Projekto išlaidas, numatytas Sutarties 6 punkte;
10.8. priėmus sprendimą skirti finansavimą Projektui, savo vardu su įgyvendinančiąja institucija sudaryti Projekto sutartį;
10.9. vykdyti Projekto vykdytojo funkcijas;
10.10. 5 metus po Projekto užbaigimo teikti įgyvendinančiajai institucijai metines Projekto ataskaitas, susijusias su Projekto veiklų įgyvendinimu;
10.11. užtikrinti Projektu siekiamų įgyvendinimo stebėsenos rodiklių pasiekimą;
10.12. užtikrinti Projekto tęstinumą 5 metus po Projekto finansavimo pabaigos;
10.13. nustatytu laiku atlikti kitus veiksmus, kurie priskirti savivaldybių vykdomosioms institucijoms Lietuvos Respublikos vidaus reikalų ministro 2014 m. gruodžio 22 d. įsakymu Nr. 1V-893 „Dėl Iš Europos Sąjungos struktūrinių fondų lėšų bendrai finansuojamų regionų projektų atrankos tvarkos aprašo patvirtinimo“.
11. Vykdydamas šią Sutartį, Partneris įsipareigoja:
11.1. bendradarbiauti su Pareiškėju teikiant informaciją rengiant Pasiūlymą ir Paraišką;
11.2. apmokėti Projekto išlaidas, numatytas Sutarties 6 punkte;
11.3. nustatytu laiku Partneriui teikti informaciją, susijusią su Projekto įgyvendinimu;
11.4. Projekto įgyvendinimo metu DOTS kabinete vykdantysis personalas suteiks socialines paramos priemones (maisto talonus) tuberkulioze sergantiems pacientams tuberkuliozės ambulatorinio gydymo metu;
11.5. užtikrinti Projektu siekiamų įgyvendinimo stebėsenos rodiklių pasiekimą;
11.6. užtikrinti Projekto tęstinumą 5 metus po Projekto finansavimo pabaigos.
12. Vykdydamos šią Sutartį, Šalys įsipareigoja: 
12.1. elgtis sąžiningai ir rūpestingai; 
12.2. teikti viena kitai pagalbą visais organizaciniais ir administraciniais klausimais, susijusiais su šios Sutarties vykdymu, ir visokeriopai bendradarbiauti vykdant šią Sutartį; 
12.3. priimti reikiamus sprendimus, būtinus, kad įsipareigojimai pagal šią Sutartį būtų įvykdyti tinkamai ir laiku; 
12.4. pateikti laiku ir tinkamus dokumentus, būtinus Pasiūlymui ir paraiškai pateikti; 
12.5. vykdyti kitus įsipareigojimus pagal šią Sutartį ir Lietuvos Respublikos įstatymus.
ATSAKOMYBĖ
13. Pareiškėjas yra atsakingas už:
13.1 . Pasiūlymo dėl Projekto įgyvendinimo pateikimą laiku Panevėžio regiono plėtros tarybai;
13.2 . paraiškos finansavimui gauti pateikimą laiku;
13.3.  tinkamą perkančiosios organizacijos funkcijų atlikimą;
13.4.  tinkamą Projekto sutarties vykdymą;
13.5.  tinkamą Projekto vykdytojo funkcijų atlikimą;
13.6.  kitų įsipareigojimų, numatytų šioje Sutartyje, tinkamą vykdymą.
14. Partneris yra atsakingas už: 
14.1. Projekto įgyvendinimo metu DOTS kabinete vykdantysis personalas suteiktų socialines paramos priemones (maisto talonus, mėnesinius bilietus kelionei į ir iš ambulatorines sveikatos priežiūros paslaugas teikiančias asmens sveikatos priežiūros įstaigas) tuberkulioze sergantiems pacientams tuberkuliozės ambulatorinio gydymo metu;
14.2. kitų įsipareigojimų, numatytų šioje Sutartyje, tinkamą vykdymą.

VII. ŠALIŲ GARANTIJOS IR PATVIRTINIMAI

15. Kiekviena Šalis garantuoja ir patvirtina, kad:
15.3.  Šalis yra tinkamai įsteigta ir teisėtai veikianti pagal Lietuvos Respublikos įstatymus;
15.4.  šią Sutartį pasirašė tinkamai įgaliotas asmuo; 
15.5. kiekviena Šalis, pasirašydama šią Sutartį, veikė gera valia kitos Šalies atžvilgiu ir sąmoningai nepateikė kitai Šaliai jokios klaidingos ar klaidinančios informacijos; 
15.6. šios Sutarties sudarymas ar įsipareigojimų vykdymas neprieštarauja ir nepažeidžia jokio teismo ar kitos valstybės institucijos sprendimo, nutarties ar nutarimo, ar kitokio dokumento, taikomo ar privalomo kuriai nors Šaliai, jokios Sutarties ar kitokio susitarimo, kurio šalimi yra kuri nors Šalis; įstatymo ar kitokio teisės akto, taikomo kuriai nors Šaliai, nuostatų; 
15.7. šios Sutarties pasirašymo dieną Šalys garantuoja, kad šiame skyriuje pateikiami patvirtinimai, garantijos ir pagrindžiantys dokumentai yra ir išliks tikslūs ir teisingi visą šios Sutarties galiojimo laikotarpį; 
15.8. Šalys užtikrina, kad nė vienas iš anksčiau pareikštų patvirtinimų ar garantijų nepalieka neaptartų aplinkybių, kurių nutylėjimas darytų kurį nors iš šių patvirtinimų ar garantijų iš esmės klaidinantį ar neteisingą.

VIII. NENUGALIMOS JĖGOS APLINKYBĖS (FORCE MAJEURE)

16. Nenugalimos jėgos aplinkybių sąvoka apibrėžiama ir Šalių teisės, pareigos ir atsakomybė, esant šioms aplinkybėms, reglamentuojama Lietuvos Respublikos civilinio kodekso 6.212 straipsnyje.
IX. SUTARTIES GALIOJIMAS

17. Ši Sutartis įsigalioja nuo jos pasirašymo momento.
18. Sutartis pasibaigia įgyvendinus Projektą.
19. Šalis turi teisę nutraukti Sutartį, jei viena iš Šalių iš esmės ją pažeidžia. 
20. Nutraukus šią Sutartį, Šalys nebus atsakingos viena kitai dėl išlaidų ir sąnaudų padengimo arba kitaip atsakingos viena kitai su sąlyga, kad kita Šalis nebus pažeidusi įsipareigojimų pagal šią Sutartį.
21. Sutartis nutraukiama ir Šalių įsipareigojimai pagal šią Sutartį nutrūksta, jeigu Projekto įgyvendinimui negaunamas finansavimas pagal 2014–2020 m. ES fondų investicijų veiksmų programos 8 prioriteto „Socialinės įtraukties didinimas ir kova su skurdu“ įgyvendinimo priemonę Nr. 08.4.2-ESFA-R-615 „Priemonių, gerinančių ambulatorinių sveikatos priežiūros paslaugų prieinamumą tuberkulioze sergantiems asmenims, įgyvendinimas“.

X. BAIGIAMOSIOS NUOSTATOS

22. Ši Sutartis sudaroma, vykdoma ir bus aiškinama vadovaujantis Lietuvos Respublikos įstatymais.
23. Jei kuri nors iš šios Sutarties nuostatų prieštarauja įstatymams arba dėl bet kokios kitos  priežasties tampa visiškai arba iš dalies negaliojanti, tai neturės įtakos bet kokios kitos šios Sutarties nuostatos galiojimui. Tokiu atveju Šalys turi susitarti dėl negaliojančios nuostatos pakeitimo teisiškai galiojančia nuostata, kurios teisinis ir ekonominis rezultatas maksimaliai būtų toks pat, kaip ir pakeistosios nuostatos. 
24. Bet koks ginčas ir (ar) reikalavimas, kylantis iš šios Sutarties, dėl jos ar iš šios Sutarties pažeidimo, nutraukimo ar negaliojimo sprendžiamas Šalių tarpusavio susitarimu, o nepasiekus susitarimo per 30 kalendorinių dienų, kiekvienas ginčas, nesutarimas ar reikalavimas, kylantis iš šios Sutarties ar su ja susijęs, turi būti sprendžiamas teisme. 
25. Šia Sutartimi Šalys užtikrina, kad jos galiojimo metu teiks viena kitai pranešimus apie tai, kad atsirado ar egzistuoja bet koks įvykis, aplinkybė ar sąlyga, kuri gali paveikti šią Sutartį ar sąlygoti jos pažeidimą, taip pat, kad veiks geranoriškai viena kitos atžvilgiu ir visokeriopai stengsis užtikrinti, kad būtų laikomasi šios Sutarties.
26. Šia Sutartimi prisiimti Šalies įsipareigojimai, teisės ir reikalavimai negali būti perleidžiami trečiajam asmeniui be išankstinio raštiško kitų Šalių sutikimo, jeigu šioje Sutartyje neaptarta kitaip.
27. Bet kokie šios Sutarties galiojimo metu padaryti Sutarties pakeitimai ar papildymai bus laikomi šios Sutarties neatskiriama dalimi.
28. Šalys susitaria, kad bet kokie pranešimai, prašymai ir kitoks susirašinėjimas raštu vyks lietuvių kalba ir bus pristatomas per kurjerį arba siunčiamas paštu registruotu laišku, arba elektroniniu paštu, arba faksu, arba įteikiamas asmeniškai kitos Šalies atstovui šioje Sutartyje nurodytu adresu.
29. Visi prašymai, reikalavimai ar kiti pranešimai laikomi įteiktais faktinio įteikimo ar gavimo dieną, patvirtintą rašytiniu kvitu arba kitais faktinio gavimo įrodymais, atitinkamu adresu.
30. Ši Sutartis sudaryta lietuvių kalba 2 egzemplioriais. Kiekviena Šalis gauna po vieną Sutarties originalą lietuvių kalba. Visi Sutarties tekstai autentiški ir turi vienodą teisinę galią.

XI. SUTARTIES ŠALIŲ ADRESAI IR REKVIZITAI

	Pareiškėjas
Panevėžio miesto savivaldybės 
administracija
Įmonės kodas 288724610
Registro tvarkytojas – VĮ Registrų 
centras 
Laisvės a. 20, LT-35200 Panevėžys 
Sąskaitos Nr. LT637300 0100 0238 7935
AB „Swedbank“
Tel. (8 45) 501 360, faks. (8 45) 501 354
El. paštas administracija@panevezys.lt

Savivaldybės administracijos direktorius
Rimantas Pauža  
   (pareigos, vardas ir pavardė, parašas) 

	Partneris
VšĮ Panevėžio miesto poliklinika
Įstaigos kodas 148194854
Registro tvarkytojas – VĮ Registrų centras 
Nemuno g. 75,  LT-37355 Panevėžys 
Sąskaitos Nr. LT127044060002692020
AB SEB bankas 
Tel. (8 45) 500 601, faks. (8 45) 500 696
El. paštas info@paneveziomp.lt  




Direktorė Irena Čeilitkienė 
   (pareigos, vardas ir pavardė, parašas) 
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