CONVENZIONE
fra

Bludental Clinique Italia srl, con sede legale a Roma, Via Salaria 719, 00138, codice fiscale e Partita

IVA: 13067781008, iscritta al Registro delle Imprese della Camera di Commercio di Roma al n. RM-

1421527, PEC: bludentalcliniqueitaliasri@legalmail.it, rappresentata dal suo legale rappresentante pro

tempore sig. Fabio Valleriani (di seguito, per brevita, “Bludental”);

- da una parte
e

Auser regionale Lombardia APS — ETS con sede legale a Milano in Via dei Transiti 21, cap 20127,

C.F. 973538880152, EMAIL:, presidenzalombardia@pecauserinrete.it, rappresentata dal suo legale

rappresentante pro tempore sig.ra Fulvia Maria Rita Colombini (di seguito, per brevita, I'“Ente”),

- dall’altra parte,

di seguito, singolarmente, “Parte” o, congiuntamente, “Parti”

Premesso che:

(A) Bludental & un network di ambulatori odontoiatrici, presente con pit di 70 centri operativi su tutto
il territorio nazionale, che offre una gamma completa di trattamenti odontoiatrici.

(B) Bludental nellambito di una campagna di prevenzione e cura delle patologie odontoiatriche, si e
resa disponibile a definire una convenzione con I'Ente, per favorire 'accesso dei dipendenti,
collaboratori, soci, associati e iscritti del’Ente (gli “Appartenenti al’Ente”) alle cure
odontoiatriche.

Tutto cid premesso, le Parti convengono e stipulano quanto segue:

1. OGGETTO DELLA CONVENZIONE

1.1 Bludental si impegna a che gli ambulatori odontoiatrici a marchio “Bludental” eroghino agli
Appartenenti allEnte (e al relativo nucleo familiare) le prestazioni odontoiatriche indicate
nell’Allegato A praticando i prezzi indicati nel predetto allegato (le “Tariffe Convenzionate”).

1.2 La Convenzione non comporta alcun compenso e/o costo a carico dell’Ente.

2, BENEFICIAR] DELLA CONVENZIONE

2.1 Per potere usufruire dei vantaggi della Convenzione, gli Appartenenti al’Ente dovranno:

(i) all'atto della prenotazione della prestazione odontoiatrica presso la Rete Bludental,
dichiarare di volersi avvalere della Convenzione e dichiarare di essere Appartenenti
allEnte,

(i) al momento dell'accettazione presso I'ambulatorio odontoiatrico Bludental prescelto,
dovranno dimostrare di essere Appartenenti al’Ente, mediante esibizione di tesserino o
altro documento idoneo a dimostrare il rapporto con I'Ente.

2.2 Bludental si riserva il diritto di subordinare I'erogazione delle prestazioni alle Tariffe
Convenzionate alla verifica dell’effettiva qualifica di Appartenenti allEnte.

IMPEGNI DELL’ENTE

3.1 L'Ente si impegna a dare comunicazione a tutti gli Appartenenti allEnte della presente

Convenzione e delle relative condizioni.




4, DURATA DELLA CONVENZIONE

4.1 La Convenzione ha durata di 1 (uno) anno, e si intendera automaticamente rinnovata di volta in
volta per pari durata, salvo disdetta da comunicarsi entro 30 (trenta) giorni prima della scadenza.
5. RECESSO

5.1 Ciascuna Parte potra recedere dalla Convenzione con un preavviso di 30 (trenta) giorni, senza

alcun costo e/o penale.

6. PUBBLICITA —USO DEI MARCHI
6.1 Le Parti si autorizzano reciprocamente a comunicare — anche a terzi, e anche con mezzi
telematici — e a pubblicizzare la presente Convenzione ed a utilizzare, in detta attivita di
comunicazione e di pubblicita le relative denominazioni, nonché i relativi marchi e segni distintivi,
restando inteso che restano vietati tutti i diversi usi dei rispettivi marchi e segni distintivi.
6.2 La Convenzione non attribuisce alcun diritto allEnte in relazione ai marchi e ai segni distintivi
di Bludental.

7. REFERENTI

71 Ai fini della gestione della Convenzione, 'Ente indiica quale proprio referente Angelo Vertemati e
Bludental indica quale proprio llaria Pace (tel. 06.3312142),

7.2 Ciascuna Parte potra sostituire il proprio referente, dandone comunicazione scritta all'altra Parte.

Roma, li 29 gennaio 2025
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